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1 INLEIDING 
Mensen besteden veel aandacht aan hun uiterlijk. Menig psycholoog 
geeft als reden hiervoor, dat het uiterlijk het eerste is wat door een ander 
waargenomen wordt bij ontmoetingen in het dagelijkse leven. Een andere factor 
van belang is, dat het uiterlijk gedurende sociale interactie voortdurend beschik-
baar is voor evaluatie.1'2 Het gezicht is daarbij een van de belangrijkste lichaams-
delen.3 Het bevat het merendeel van de zintuigen en geeft uitdrukking aan 
gemoedstoestanden en emoties. Bovendien kan het niet goed verborgen worden 
in tegenstelling tot vele andere lichaamsdelen. 
Vanaf de eerste schilderingen in grotten tot op heden maakt het afbeel-
den en interpreteren van de menselijke vorm deel uit van de cultuur van een 
samenleving. Daaruit blijkt dat al in het verre verleden een bepaalde waarde aan 
jeugd en schoonheid werd toegekend.4 Ook werd het uiterlijk in relatie gebracht 
met karaktertrekken. Reeds Aristoteles schreef aan mensen met verschillende 
uiterlijke anatomische kenmerken bepaalde karaktertrekken toe. In sprookjes zijn 
prinsessen, prinsen en helden altijd knap. Heksen, schurken en demonen 
daarentegen worden als gemeen en lelijk geportretteerd. 
De samenleving kent van oudsher misvormde, verminkte en lelijke 
mensen in haar midden. Reacties op deze mensen variëren, maar vaak zijn het 
tekenen van afschuw.5 Misvorming werd in het verleden regelmatig toege-
schreven aan goden, kwade geesten en dergelijke.5 Bovendien werden afwij-
kingen vaak geassocieerd met mentale retardatie.6 Sommige beschavingen 
accepteerden mensen met afwijkingen niet, en verwijderden ze uit de samen-
leving. Bij de Spartanen werden ze van de rotsen gegooid; Afrikaanse stammen 
stuurden ze het oerwoud in. Ook in deze eeuw zijn mensen met een afwijkend 
uiterlijk nog steeds gestigmatiseerd, onafhankelijk van hun persoonlijke kwalitei-
ten. 
Heden ten dage brengen de media de lichaamscultuur voortdurend onder 
de aandacht.7 Deze vorm van indoctrinatie heeft de samenleving ontegenzegge-
lijk lichaams- en gezichtsbewust gemaakt. Het groeiende belang van het uiterlijk 
wordt ook wel eens in verband gebracht met de toegenomen geografische 
mobiliteit van mensen, waardoor ze veel vaker slechts enkelvoudige contacten 
hebben met anderen. Juist in deze enkelvoudige kortdurende contacten zou een 
goed uiterlijk van belang kunnen zijn.8 
Het onderzoek naar de psychologie van het uiterlijk begon pas in de 
zestiger jaren aandacht te krijgen. Men was van mening dat de reacties op 
iemands uiterlijk van invloed zouden kunnen zijn op gedrag en individuele 
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ontwikkeling.910 Omgekeerd zou het gedrag van anderen ook wel eens be-
ïnvloed kunnen worden door iemands uiterlijk.11 Systematisch onderzoek naar de 
invloed van het uiterlijk op de mens en zijn gedrag is tot op heden schaars.12 
Desondanks wordt gesteld dat fysieke aantrekkelijkheid een psychologische 
factor van groot belang is. Fysieke aantrekkelijkheid zou iets zeggen over 
iemands persoonlijkheid en karakter.13 Het effect is in het algemeen zo dat een 
aantrekkelijk uiterlijk voordelen lijkt te bieden in het sociale verkeer.8 Toch blijkt 
fysieke aantrekkelijkheid alleen niet zaligmakend te zijn. Sociale omstandigheden 
en meer beschikbare informatie over een persoon kunnen de eerder getrokken 
conclusies beïnvloeden, afzwakken en mogelijk zelfs te niet doen.10 Bovendien 
kan men stellen dat bij veel studies betreffende fysieke aantrekkelijkheid 
kritische kanttekeningen geplaatst kunnen worden met betrekking tot de 
methodologie.12 Ook is de validiteit van het onderzoek in relatie tot het alledaag-
se leven niet altijd gewaarborgd.14 
Adams10 heeft uit de bestaande literatuur vier veronderstellingen 
aangaande de relatie tussen fysieke aantrekkelijkheid en innerlijke gedragspro-
cessen gedistilleerd: 
• fysieke aantrekkelijkheid stimuleert bepaalde verwachtingen ten aanzien van 
een persoon in overeenstemming met de mate van waargenomen aantrekke-
lijkheid; 
• fysieke aantrekkelijkheid van een individu lijkt kenmerkende sociale reacties 
bij anderen op te roepen in overeenstemming met de mate van waargeno-
men aantrekkelijkheid; 
• deze sociale reacties resulteren in een belangrijke invloed op iemands 
persoonlijke ontwikkeling; 
• fysiek aantrekkelijke mensen hebben meer kans op een zelfverzekerd gedrag 
bij interpersoonlijke verhoudingen dan onaantrekkelijke als gevolg van hun 
grotere ervaring met positieve sociale interacties. 
Uit het voorgaande blijkt dat er al van oudsher een relatie wordt veron-
dersteld tussen het uiterlijk en het gedrag van mensen. Verbetering van het 
uiterlijk zou een positieve invloed hebben op iemands psycho-sociale ontwikke-
ling. 
De wens om er attractief uit te zien, heeft zich behalve in de cosmeti-
sche, kleding- en Juwelenindustrie ook uitgebreid tot de geneeskunde en 
tandheelkunde. Een voorbeeld daarvan in de geneeskunde is de enorme toename 
in vraag naar cosmetische chirurgie.15 De patiënt is - impliciet dan wel expliciet -
van mening dat hij beter zal functioneren in het sociale verkeer door gunstige 
veranderingen aan het lichaam of in het gelaat. Nog in de jaren zestig werd 
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plastische chirurgie, uitsluitend ter verbetering van het uiterlijk, als overdreven 
beschouwd. In die tijd werd aandacht voor het uiterlijk frivool en oppervlakkig 
gevonden. 
Een vergelijkbare ontwikkeling heeft zich in de tandheelkunde voorge­
daan. De laatste tien jaar nam de vraag toe naar enerzijds esthetisch meer 
bevredigende oplossingen voor tandheelkundige problemen, en anderzijds naar 
behandelingen uit puur esthetische overwegingen ter verbetering van het 
uiterlijk Hiermee parallel gaat de opkomst van de adhaesieve tandheelkunde, die 
een belangrijke uitbreiding van de mogelijkheden gebracht heeft op een aantal 
deelgebieden van de tandheelkunde Ook op het terrein van orthodontie en 
kaakchirurgie werd esthetiek steeds belangrijker. 
Staan voor de orthodontist de functionele aspecten van een orthodonti­
sche of gelaatsorthopedische afwijking op de voorgrond, voor de patient zijn m 
het algemeen de esthetische aspecten het meest belangrijk Men laat zich 
behandelen omdat men ontevreden is met de stand van de tanden, en hoopt 
hiermee een verbetering van het uiterlijk te bewerkstelligen Of echter een 
orthodontische behandeling tot een objectieve verbetering van het uiterlijk leidt 
door correctie van de afwijking is een nog onbeantwoorde vraag Of vervolgens 
iemands psycho sociale ontwikkeling hiermee gebaat is, is weer een vraag 
verder. 
Het in dit proefschrift beschreven onderzoek houdt zich met de eerstge­
noemde vraag bezig Onderzocht wordt of orthodontische behandeling tot een 
objectief meetbare verandering van de esthetiek van het gelaat leidt, en in welke 
mate veranderingen in orthodontisch van belang zijnde anatomische variabelen 
hieraan bijdragen 
1.1 LITERATUUR 
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Pers Soc Psychol 31 107-114, 1975 
2 Snyder M · On the self-perpetuating nature of social stereotypes In: 
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2 ORTHODONTIE EN DENTO-FACIALE ESTHETIEK 
2.1 INLEIDING 
Kinderen worden veelal orthodontisch behandeld omdat zijzelf en/of hun 
ouders ontevreden zijn over de stand van hun tanden. Hoe sterk iemand gemoti­
veerd is voor een orthodontische therapie lijkt gerelateerd te zijn aan de indruk 
van het individu over de mate waarin zijn uiterlijk afwijkt van sociaal geaccep­
teerde normen. 1 3 Uit onderzoek is gebleken dat aan personen met een regelma­
tig gebit positieve karaktertrekken werden toegeschreven.4 5 De negatieve 
invloed van een dento-faciale afwijking op de esthetiek van het gelaat zou een 
negatief effect hebben op iemands zelfbeeld, en ongunstige sociale reacties 
oproepen β Dento-faciale afwijkingen die de esthetiek van het gelaat van een 
kind negatief beïnvloedden, zouden sociaal nadelig uitwerken.7 Voor een patient 
zou een verbetering van de esthetiek van zijn gelaat een belangrijk resultaat van 
een orthodontische therapie kunnen zijn, met een mogelijk daaruit voortvloeiend 
verbeterd psycho-sociaal welbevinden en een positief effect daarvan op de 
houding ten opzichte van de tandheelkundige gezondheid β 
In het begin van de jaren zeventig werd behandeling van dento-faciale 
afwijkingen op psychologische gronden verdedigd, ondanks het feit dat er op 
dat moment slechts weinig onderzoek op dat gebied bekend was 9 Als argument 
werd aangevoerd dat een dento-faciale afwijking makkelijk herkenbaar is, wat 
vaak tot plagen leidt. Tegelijkertijd werd beweerd dat als het gebit van kinderen 
niet voldoet aan de norm met betrekking tot dento-faciale esthetiek, orthodonti­
sche behandeling een valide behoefte is, gevoed door socio-culturele verwach­
tingen en druk, en dat als gevolg van de behandeling psychologische rehabilita­
tie op kan treden 9 
Afgezien van de psychologische aspecten, impliceert het bovenstaande 
een drietal vooronderstellingen Ten eerste wordt ervan uitgegaan, dat er een 
relatie bestaat tussen de skelettale opbouw, de dentitie en de esthetiek van het 
gelaat Ten tweede wordt verondersteld dat een orthodontische therapie de 
esthetiek van het gelaat m positieve zin zou beïnvloeden. Ten derde betekent 
een en ander dat mensen in staat zouden zijn deze zaken waar te nemen, met 
andere woorden esthetiek van gelaat en gebit zouden kunnen beoordelen, zowel 
van zichzelf als van anderen. 
In de orthodontische literatuur is tot op heden de meeste aandacht uitge-
gaan naar de relatie tussen skelet, dentitie en esthetiek. In de navolgende 
paragraaf zal getracht worden weer te geven welke dentale en/of skelettale 
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maten of kenmerken in meerdere of mindere mate een relatie lijken te vertonen 
met de esthetiek van het gelaat. 
Er is nauwelijks iets bekend over de beïnvloeding van esthetiek van het 
gelaat door orthodontische therapie. Dit hangt waarschijnlijk met het derde punt 
samen namelijk het beoordelen van esthetiek en de problemen die daarbij een rol 
spelen. Wil namelijk nagegaan worden in hoeverre een orthodontische therapie 
invloed heeft op de esthetiek van het gelaat, dan is het noodzakelijk de door 
mensen blijkbaar impliciet gehanteerde beoordelingen om te zetten in objectief 
hanteerbare maatstaven waarmee esthetiek van gelaat en gebit gemeten kan 
worden. 
In paragraaf 2 en volgende van dit hoofdstuk wordt de literatuur bespro-
ken, die betrekking heeft op het beoordelen en meten van esthetiek. Daarbij 
wordt aandacht gegeven aan de verschillende methoden en hulpmiddelen die, in 
de loop der jaren al dan niet met succes, toegepast zijn bij de beoordeling van 
esthetiek. Ook wordt nader ingegaan op de uit dit onderzoek naar voren 
gekomen kennis met betrekking tot het beoordelen van esthetiek van het gelaat. 
Naar aanleiding daarvan wordt het doel van het in dit proefschrift beschreven 
onderzoek geformuleerd. 
Eerst worden echter enkele regelmatig in dit proefschrift terugkerende 
begrippen nader omschreven. Met de term fysieke aantrekkelijkheid wordt 
bedoeld het totaalbeeld van het lichaam dat door mensen in meer of mindere 
mate als mooi wordt ervaren. Faciale esthetiek heeft betrekking op het totaal-
beeld van het hoofd dat door mensen in meer of mindere mate als mooi wordt 
ervaren. Indien het begrip dentale esthetiek gebruikt wordt, wordt uitsluitend 
het totaalbeeld van het gebit dat door mensen in meer of mindere mate als mooi 
wordt ervaren, bedoeld. Bij toepassing van het begrip dento-faciale esthetiek is 
er sprake van het totaalbeeld van het hoofd inclusief het gebit. 
2.2 ANATOMISCHE EN GELAATSKENMERKEN IN RELATIE TOT DENTO-
FACIALE ESTHETIEK 
Katz10 concludeerde naar aanleiding van zijn onderzoek dat tevredenheid 
over het uiterlijk gerelateerd was aan zichtbare kenmerken als het weke delen 
profiel en de stand van de voortanden. Deze geobserveerde relatie tussen het 
uiterlijk en zichtbaarheid van malocclusie-kenmerken werd in verschillende 
studies bevestigd. Overjet, crowding in de bovenkaak en ectosteme hoektanden 
bleken in nauwe relatie te staan met dentale esthetiek.11-12 Dit gold in mindere 
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mate voor overbite en spacing.1112 Het ontbreken van incisieven was eveneens 
van invloed op dentale esthetiek.13 Verder bleek dat crowding, ectosteme 
hoektanden en een centraal diasteem tot de kenmerken behoorden die het best 
herkend werden door ouders en kinderen.1" 
Shaw14 vond dat de mate van zichtbaar onregelmatige tandstand een 
bepalende factor was met betrekking tot tevredenheid over het uiterlijk. Ook in 
een studie naar de invloed van diverse dento-faciale afwijkingen op de beoor-
deling van het uiterlijk bleek tandstand van belang.4 Een normaal dento-faciaal 
uiterlijk werd positiever beoordeeld dan één met een afwijking. Verder con-
stateerde hij een invloed van het gezicht zelf, onafhankelijk van de dentitie, op 
de beoordeling van het uiterlijk. Een mooi gezicht met een lelijk gebit werd 
positiever beoordeeld dan een lelijk gezicht met een ideaal gebit. De invloed van 
tandposities op dento-faciale esthetiek bleek verder uit een onderzoek waarbij de 
stand van de voortanden op voor het overige identieke foto's gevarieerd werd.5 
Bovendien werd op één foto alleen het kapsel enigszins veranderd. De verschil-
lende tandposities waren in meer of mindere mate van invloed op de beoordeling 
van het uiterlijk. Ook het veranderde kapsel had een, zij het kleine, invloed. 
Uit onderzoek waarin getracht werd normen te vinden voor een harmoni-
sche opbouw van het hoofd bleek dat tailoze combinaties van dentale en 
skelettale componenten mogelijk zijn, die allen kunnen leiden tot een harmoni-
sche gelaatsopbouw.15·18 Wel bestaan er aanwijzingen dat een convex profiel en 
een verticaal groeipatroon een negatieve invloed hebben op faciale esthetiek. Uit 
diverse onderzoeken bleek dat mensen in het algemeen een voorkeur hadden 
voor een recht profiel, hoewel er soms verschillen waren tussen de diverse 
panels.17"20 In één onderzoek concludeerde men dat leken een meer protrusief 
dento-faciaal patroon mooier vonden dan wat volgens de traditionele cephalo-
metrische normen als ideaal beschouwd werd.21 Lucker22 vond dat met name 
maten die betrekking hadden op voor-achterwaartse relaties het sterkst gerela-
teerd waren aan beoordelingen van faciale esthetiek. Hiertoe behoorden maten 
die de convexiteit van het gelaat, de afmetingen van de kin, en de asrichting 
van de bovenincisief beschreven. Daarbij bleek een voorkeur voor het rechtere 
profiel te bestaan. Anderen toonden aan dat mensen met een gelaatsopbouw 
die kenmerkend is voor een verticaal groeipatroon minder mooi gevonden 
werden, dan mensen met een gelaatsopbouw horende bij een horizontaal 
groeipatroon.23·24 
Uit een studie verricht naar de bijdrage van diverse onderdelen van het 
gelaat aan dento-faciale esthetiek bleek het orale gebied het belangrijkst, 
gevolgd door de ogen, het haar, de neus en tenslotte de samenstelling van het 
gezicht. Hieronder werd verstaan vorm, kleur en de algemene indruk van het 
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gezicht.25 Uit een studie met betrekking tot oogbewegingen bleek dat in face to 
face situaties iemands ogen met name op ogen en mond van de ander gericht 
waren. Aan het bekijken van andere gelaatskenmerken werd weinig tijd be-
steed.26 Het belang van mond en ogen werd bevestigd in een literatuuronder-
zoek waarin gesteld werd dat ogen en mond de twee sleutelkenmerken waren 
bij de beoordeling van faciale esthetiek, waarbij in sommige studies de ogen het 
belangrijkst gevonden werden en m andere de mond.27 Dento-faciale kenmerken 
als overjet, kaakrelatie en regelmatige tandstand waren van invloed op de 
beoordeling van iemands uiterlijk. Verder werd beschreven dat aan bepaalde 
dento-faciale afwijkingen door beoordelaars karaktertrekken gekoppeld wer-
2.3 HET GEBRUIK VAN GEBITSMODELLEN 
Gebitsmodellen zijn één van de eerste hulpmiddelen toegepast bij de 
beoordeling van dentale esthetiek Van oudsher worden gebitsmodellen, en de 
aan de hand daarvan ontwikkelde orthodontische indices, gebruikt voor epidemi-
ologisch onderzoek. Angle's classificatie is nog steeds één van de meest 
populaire methoden.28 
In de vijftiger jaren ontstond echter behoefte aan een index waarmee een 
meer verfijnde indeling van patiënten gemaakt kon worden. Dit leidde tot de 
ontwikkeling van nieuwe indices, geschikt voor het meten van prevalentie, en/of 
het vaststellen van behandelbehoefte en de noodzaak van behandeling. Uit de 
jaren vijftig stammen de Malocclusion Index29 en de Malalignment Index30. Het 
decennium daarna ontstonden de Handicapping Labio-lingual Deviation Index 
(HLD)31, de Occlusal Feature Index (OFI)32, de Treatment Priority Index (TPI)33, 
en de Handicapping Malocclusion Assessment Record (HMAR)34. Al deze indices 
hebben het kenmerk dat ze uitsluitend betrekking hebben op de stand van 
individuele gebitselementen, vorm en afwijkingen van de tandbogen, en occlu-
sieverhoudmgen gemeten aan gebitsmodellen. Het esthetische aspect van een 
orthodontische afwijking, en de relatie daarvan met de behandelbehoefte kon 
met behulp van deze indices onvoldoende bestudeerd worden. 
Dit leidde tot de ontwikkeling van de Eastman Esthetic Index (EEI)35. 
Deze index mat dezelfde malocclusie-kenmerken als eerdere indices, met 
daaraan toegevoegd kenmerken die verondersteld werden invloed te hebben op 
dentale esthetiek, zoals diastemen en fracturen van gebitselementen. Ook bij 
deze index werd gebruik gemaakt van objectieve metingen aan gebitsmodellen. 
Echter nu werden deze gekoppeld aan een subjectieve evaluatie van dentale 
esthetiek door de proefpersoon zelf. 
In een onderzoek, naar de relatie tussen de verschillende, eerder in deze 
paragraaf besproken, objectieve modelanalysen en de tevredenheid van proef-
personen met hun dentale uiterlijk, vond men slechts zeer beperkte verbanden 
tussen de scores voor de modelanalysen en die voor dentale esthetiek.10 
Meer recent werd de Social Acceptibility Scale of Qcclusal Conditions 
(SASOC) ontwikkeld in een door de Fédération Dentaire Internationale en World 
Health Organization ondersteund onderzoek.36 Bij de ontwikkeling van deze 
schaal werden foto's van gebitsmodellen beoordeeld met behulp van evalua-
tiecriteria op een zespuntsschaal. Enkele voorbeelden van de gehanteerde 
criteria zijn goed versus slecht en mooi versus lelijk. Gebitsmodellen werden 
toegepast om bij het beoordelen de nadruk op de gebitskenmerken te leggen, en 
weke delen, faciale en raciale kenmerken te neutraliseren. Om de gefotografeer-
de gebitsmodellen waren maskers in de vorm van lippen aangebracht om de 
voet van het model te maskeren. De verkregen scores voor de gebitsmodellen 
werden gekoppeld aan de resultaten van objectieve metingen van occlusie-
kenmerken van dezelfde gebitsmodellen. Op deze wijze werd getracht een 
verband te leggen tussen de subjectieve beoordeling van een orthodontische 
afwijking en bepaalde objectieve fysieke metingen, Door middel van regressie-
analyse werden de tien malocclusie-kenmerken geselecteerd, die de sterkste 
relatie vertoonden met de subjectieve beoordeling. Uit de aard van de geselec-
teerde kenmerken bleek het belang van zichtbaarheid van de afwijking. De 
Dental Aesthetic Index (DAI) score van een bepaald individu kon vervolgens 
berekend worden uit de som van de tien produkten van de grootte van de ver-
schillende malocclusie-kenmerken en de bijbehorende regressiecoëfficiënt, plus 
een constante. De index werd vervolgens in diverse landen en culturen over de 
wereld getest door de beoordelingen van dezelfde modellen in de verschillende 
landen te vergelijken met de oorspronkelijke beoordelingen in Amerika. De 
resultaten gaven aan dat men in de betrokken landen dezelfde normen hanteer-
de.37 
Dat niet nagegaan werd of de gevonden relaties bij de gebitsmodelbeoor-
delingen ook bleken te bestaan bij beoordelingen van de levensechte situatie, 
zou een beperking kunnen zijn van de waarde van de DAI. In een studie waarin 
de aantrekkelijkheid van het gebit, zowel met behulp van gebitsmodellen, als 
met intra-orale foto's van het gebit beoordeeld werd, bleek namelijk een slechts 
zeer matige correlatie te bestaan tussen de gebitsmodel- en de fotoscores.38 De 
gebitsmodellen werden significant negatiever beoordeeld dan de foto's. Als 
verklaring werd gegeven dat gebitsmodellen een ongewone en onaantrekkelijke 
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stimulus vormden voor de beoordelaars In een ander onderzoek werden de 
beoordelingen van driekwart foto's van het onderste éénderde deel van het 
gelaat van lachende individuen met TPI (Treatment Priority Index) metingen aan 
modellen van dezelfde personen vergeleken 39 Ook in deze studie bleken de 
scores voor de verschillende gebitskenmerken slechts zeer matig gecorreleerd te 
zijn met de fotobeoordelingen. De TPI-scores voor zichtbare afwijkingen, zoals 
overjet en crowding, vertoonden de hoogste correlaties met de fotobeoordelin-
gen Dit gold zowel voor leken als deskundigen panels 
Omdat het belangrijkste voordeel van een orthodontische behandeling 
een verbetering van het uiterlijk en daarmee van het psycho-sociaal welzijn zou 
zijn, werd enkele jaren geleden bij de ontwikkeling van een index voor het 
vaststellen van behandelbehoefte, eveneens meer nadruk gelegd op de meting 
van zichtbare malocclusie kenmerken β De index werd samengesteld uit twee 
aparte delen die met elkaar in verband gebracht werden Enerzijds werd aan­
dacht geschonken aan objectieve malocclusie kenmerken met betrekking tot 
tandheelkundige gezondheid, anderzijds werd dentale esthetiek gemeten met 
behulp van foto's van het gebit De te meten malocclusie-kenmerken, en de 
grenzen tussen de beoordelmgscategorieen werden gekozen naar aanleiding van 
een literatuurstudie. Tot de geselecteerde malocclusie-kenmerken behoorden 
onder andere overjet, omgekeerde overjet, overbite, crowding, kruisbeten, open 
beten en agenesieen. Ook bij deze index lag de nadruk sterk op zichtbare 
afwijkingen in tegenstelling tot de indices die bedoeld waren om malocclusie te 
classificeren, en daardoor meer aandacht schonken aan minder zichtbare 
afwijkingen in de zijdelingse delen. 
Uit het in deze paragraaf besproken onderzoek komt naar voren dat de 
relatie tussen de beoordeling van gebitsmodellen en die van meer levensechte 
afbeeldingen van het gebit, zoals foto's, beperkt is. Daarbij valt op dat model­
scores voor zichtbare afwijkingen het meest in verband lijken te staan met 
fotobeoordelingen. Toch lijkt het geoorloofd te stellen dat het beoordelen van 
gebitsmodellen geen goede methode is om dentale esthetiek te bepalen 
2.4 HET GEBRUIK VAN VISUALISATIES VAN HET GELAAT EN LATERALE 
SCHEDELRÖNTGENOPNAMEN 
Uit de vorige paragraaf bleek dat de invloed van het gebit en de kaakrela-
tie op dento-faciale esthetiek onvoldoende bestudeerd kon worden met behulp 
van gebitsmodellen, omdat ze geen levensechte afbeelding vormen. Dit heeft er 
toe bijgedragen dat men ook andere middelen dan gebitsmodellen begon te 
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gebruiken om dento-faciale esthetiek te meten, of om aspecten die hierop van 
invloed zouden zijn te bepalen. 
In verscheidene studies werd gebruik gemaakt van profieltekenmgen с q. 
silhouetten. Bijvoorbeeld om te bepalen of er een voorkeur bestond voor een 
bepaald type profiel1 7, of om na te gaan of er onderscheid was tussen verschil­
lende groepen beoordelaars met betrekking tot de beoordeling van diverse 
soorten profielen, en de bepaling van behandelbehoefte 1 8 Ook werd gewerkt 
met kartonnen profielen van personen die verknipt en weer in de gewenste 
vorm, namelijk het voor de betreffende persoon ideale profiel, samengesteld 
werden.1 9 Ongeveer tien jaar later werd een vergelijkbaar onderzoek uitgevoerd 
met behulp van foto's en meerdere panels samengesteld uit diverse soorten 
beoordelaars 2 0 Nu werden profielfoto's in delen geknipt, en wederom samenge­
steld op een wijze die esthetisch gezien de voorkeur genoot 
Laterale schedelrontgenopnamen werden onder andere gebruikt om de 
mate waarin iemand afwijkt van de een of andere geaccepteerde norm te 
beschrijven. Cephalometrische kenmerken die afwijken ten opzichte van een 
bepaalde norm kunnen van invloed zijn op iemands dento-faciale esthetiek. In 
het verleden zijn groepen onbehandelde individuen cephalometrisch geana­
lyseerd om tot normen voor die bepaalde populatie te komen Als selectie­
criterium werd soms uitsluitend de aanwezigheid van een goede occlusale relatie 
gehanteerd4 0 4 2, hoewel bekend was dat een ideale occlusie kan voorkomen in 
een gezicht met ernstige skelettale afwijkingen 4 3 In andere studies werd 
uitsluitend op faciale esthetiek geselecteerd, dus zonder rekening te houden met 
de o c c l u s i e 2 1 4 4 4 5 In een studie ter bepaling van de voorkeur van leken met 
betrekking tot faciale esthetiek werden laterale schedelrontgenopnamen van 
fotomodellen en winnaressen van schoonheidswedstrijden bestudeerd door 
middel van verschillende cephalometrische analysen 2 1 
In een onderzoek van Lucker22 werden en face- en profielfoto's beoor­
deeld Vervolgens werd de relatie tussen deze beoordelingen en 150 cephalome­
trische kenmerken bepaald Deze 150 kenmerken kwamen voort uit studies uit 
de tweede helft van deze eeuw, waarin de relatie tussen faciale esthetiek en de 
opbouw van het hoofd bestudeerd werd. 
De bevindingen uit bovenvermelde studies wijzen erop dat visualisaties 
van het gelaat en laterale schedelrontgenopnamen een geschikt middel kunnen 
zijn bij de bestudering van de invloed van anatomische variaties op faciale 
esthetiek Er blijkt een grote variatie in schedelopbouw te bestaan, waarbij 
verschillende combinaties van skelettale componenten tot een harmonische 
gelaatsopbouw kunnen leiden. Wel bestaan er aanwijzingen dat een convex 
11 
profiel en een verticaal groeipatroon een negatieve invloed hebben op faciale 
esthetiek. Echter omdat ze geen levensechte afbeelding van het gelaat vormen, 
lijken visualisaties van het gelaat en laterale schedelröntgenopnamen niet 
geschikt als hulpmiddel waarmee valide beoordelingen van faciale esthetiek 
verkregen kunnen worden. Bovendien is dentale esthetiek niet te beoordelen 
met behulp van de in deze paragraaf beschreven methoden. 
2.5 HET GEBRUIK VAN GELAATSFOTO'S 
Inmiddels zijn er ook enkele studies verricht naar de validiteit van het 
gebruik van foto's bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek. Tussen de live 
beoordeling van gezichten van kinderen met een schisis, en die met behulp van 
foto's of dia's van dezelfde kinderen werd een hoge correlatie gevonden.4647 Dit 
resultaat werd bevestigd in een onderzoek waarbij kinderen zonder schisis 
beoordeeld werden op dentale en faciale esthetiek.48 Men concludeerde dat het 
gebruik van foto's een valide, reproduceerbare en representatieve manier was 
om dento-faciale esthetiek te beoordelen. De correlatie tussen de live beoorde-
ling en die met behulp van foto's was beter voor dentale dan faciale esthetiek. 
Mogelijk werd dit veroorzaakt door het feit dat het gelaat een complexere 
structuur is om te beoordelen. Subtiele veranderingen in gelaatsexpressie bij de 
live beoordeling zouden van invloed kunnen zijn op het oordeel. 
Shaw7 was van mening dat gelaatsfoto's van lachende personen 
gebruikt dienden te worden bij de bestudering van dento-faciale esthetiek, 
omdat daarop het gebit zichtbaar is. In een onderzoek naar de invloed van 
dento-faciale esthetiek op sociale acceptatie maakte hij gebruik van en face-
opnamen. Deze hebben het nadeel dat voor-achterwaartse discrepanties niet te 
beoordelen zijn. Hij wilde ze echter niet met laterale opnamen samen presente-
ren, om te voorkomen dat de aandacht gevestigd zou worden op aspecten van 
het gezicht waar leken in het normale dagelijkse verkeer niet op letten, dan wel 
niet mee in aanraking komen. 
Context bleek een ander aspect van belang te zijn bij de beoordeling van 
dento-faciale esthetiek met behulp van foto's.49 Het kon een positieve dan wel 
negatieve invloed hebben. Zo werden meisjes met een neutraal uiterlijk attractie-
ver gevonden wanneer ze beoordeeld werden naast een lelijk meisje, en minder 
attractief naast een mooi meisje. Verder was de vermeende relatie tussen twee 
meisjes van belang. Een meisje met een neutraal uiterlijk werd naast een lelijk 
meisje lager beoordeeld als het haar vriendin bleek te zijn. Was er geen relatie 
dan werd ze juist hoger beoordeeld. Sociale contacten, ervaringen en dergelijke 
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kunnen ook van invloed zijn op iemands oordeel met betrekking tot dento-faciale 
esthetiek. Dit werd geconcludeerd naar aanleiding van een studie waarin 
verpleegsters, die al dan niet een relatie hadden met een prematuur geboren 
kind, het uiterlijk van deze baby's dienden te beoordelen.50 
Samenvattend kan men stellen dat, gezien de grote overeenkomst 
tussen de live beoordelingen en de beoordelingen met behulp van foto's van 
dentale zowel als faciale esthetiek, foto's een geschikt middel lijken om valide 
beoordelingen van dentale en faciale esthetiek van erop afgebeelde personen te 
krijgen. Shaw7 adviseert bij het beoordelen van dento-faciale esthetiek foto's 
van lachende individuen te gebruiken om een mogelijke invloed van dentale 
esthetiek in de beoordeling te kunnen betrekken. Ook bij het gebruik van foto's 
blijken zichtbaarheid van de afwijkingen, en afwijkingen met betrekking tot het 
profiel van invloed te zijn op de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek. 
Verder lijken factoren zoals context en relaties een storende invloed te kunnen 
hebben op de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek. 
2.6 PANELBEOORDELING 
Aan het eind van de jaren zeventig, en in de jaren tachtig, kwam het 
meer en meer voor dat bij onderzoek gebruik gemaakt werd van panels bij de 
beoordeling van dento-faciale esthetiek. In het algemeen waren deze panels 
samengesteld uit tandartsen en orthodontisten, al dan niet in opleiding, kaakchi-
rurgen en plastisch chirurgen, kunstenaars, en diverse soorten leken, of waren 
ze gemengd samengesteld. 
Soms maakten deze panels gebruik van schalen bij het beoordelen. Zo 
werd de Dento Facial Attractiveness (DFA) schaal ontwikkeld, door middel van 
het sorteren en rangordenen van driekwart zwart-wit foto's, van het onderste 
derde deel van het gelaat van lachende individuen, op basis van dento-faciale 
esthetiek.39 Dit leidde tot de selectie van vijf referentiefoto's, die punten van 
één tot vijf op een schaal vertegenwoordigden. Vervolgens beoordeelden een 
leken en een deskundigen panel met behulp van de ontwikkelde schaal een 
reeks foto's. De beoordelingen voor dento-faciale esthetiek werden tenslotte 
gekoppeld aan Treatment Priority index (TPI)33 scores voor het vaststellen van 
de behandelbehoefte. Voor overjet, overbite en crowding werden de hoogste 
correlaties tussen TPI-subscores en de beoordelingen voor esthetiek gevonden. 
Dit gold zowel voor het leken als het deskundigen panel. 
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Voor de bepaling van dentale esthetiek werd het Standardized Conti-
nuum of Aesthetic Need (SCAN) ontwikkeld.51 Een panel bestaande uit zes 
leken (3 â en 3 Я) beoordeelde 1000 frontale intra-orale opnamen op een 10 cm 
lange visual analogue schaal onder sterk gestandaardiseerde omstandigheden 
De beide uiteinden van de schaal waren gemarkeerd door de kwalificaties erg 
aantrekkelijk en erg onaantrekkelijk. De score bestond uit de afstand in mm 
tussen het onaantrekkelijke uiteinde en het gemarkeerde oordeel Voor de 
bepaling van de reproduceerbaarheid werden 50 foto's opnieuw beoordeeld. De 
uiteindelijke schaal bestond uit 10 foto's, door gelijke afstandsintervallen 
gescheiden, die elk een punt op de schaal vertegenwoordigden. Vervolgens 
werd de onderlinge overeenstemming bij het toepassen van de schaal vastge­
steld door vijf orthodontisten een groep patiënten met behulp van de schaal te 
laten beoordelen. Pearson's correlatie-coefficienten voor de inter-beoordelaar 
overeenstemming varieerden tussen .81 en .97. Tenslotte werd de overeen-
stemming tussen kinderen, ouders en orthodontisten bij het gebruik van de 
schaal bepaald Deze varieerde tussen .75 en 89 
De SCAN-schaal kan, omdat ze samengesteld is met behulp van mtra-
orale opnamen, met gebruikt worden voor de meting van dento-faciale esthetiek. 
Voor de DFA-schaal ontwikkeld met behulp van foto's van het onderste derde 
deel van het gelaat geldt hetzelfde Verder kan, bij toepassing van de beschre-
ven schalen, slechts van een mm of meer beperkt aantal beoordelmgscategorie-
en gebruik gemaakt worden. 
Uit deze en verschillende andere studies bleek dat er een opmerkelijke 
consistentie bestond tussen verschillende individuen en panels bij de beoordeling 
van dentale, faciale en dento-faciale esthetiek.2324395165 Daarbij bleken leken 
soms iets kritischer te oordelen dan deskundigen 39 Het omgekeerde deed zich 
echter ook voor.51 BIJ de evaluatie van dento-faciale esthetiek van kinderen met 
een schists met behulp van panels en/of schalen werden eveneens goede 
resultaten geboekt voor wat betreft consistentie tussen de diverse groepen 
beoordelaars5657 Tevens werd beschreven dat, hoewel de diverse panels de 
individuen gelijk beoordeelden, individuele beoordelaars bij bepaalde individuen 
tot sterk uiteenlopende beoordelingen konden komen 53 
In enkele studies werd de invloed van geslacht en huidskleur58, en 
geslacht en leeftijd56, van zowel de beoordelaars als de beoordeelden, op de 
beoordelingen getest. In het ene onderzoek waren geslacht en huidskleur van de 
subjecten niet van invloed, die van de beoordelaars daarentegen wel.58 In het 
andere trof men juist geen invloed van geslacht, noch van leeftijd van de 
beoordelaars aan op de beoordelingen 56 Daarbij dient opgemerkt te worden dat 
dit laatste onderzoek beoordelingen van kinderen met een schisis betrof. Het is 
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daarom niet ondenkbaar dat de ernst van de te beoordelen afwijking subtiele 
verschillen tussen diverse groepen beoordelaars bij het beoordelen te niet heeft 
gedaan. 
Het in deze paragraaf beschreven onderzoek laat in het algemeen een 
grote overeenkomst tussen diverse soorten beoordelaars zien met betrekking tot 
de beoordeling van dento-faciale esthetiek. De conclusie die de onderzoekers uit 
de beschreven literatuur dan ook vrijwel unaniem trekken, is dat mensen een 
algemene standaard hanteren bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek. 
2.7 CONCLUSIES BETREFFENDE DE LITERATUUR: MEETPROBLEMEN 
Gebitsmodellen zijn ongeschikt voor de bestudering van dento-faciale 
esthetiek. Röntgenfoto's, tekeningen, silhouetten en dergelijke zijn beter 
bruikbaar voor dit doel, maar kennen toch nog de nodige beperkingen. Van 
foto's is gebleken dat ze een vrij natuurgetrouwe weergave opleveren van het 
uiterlijk. Ze lijken geschikt om iemands dento-faciale esthetiek op een valide 
wijze te beoordelen. Daarbij dient men gebruik te maken van gelaatsfoto's van 
lachende personen, als men het gebit in de beoordelingen wil betrekken. 
Profielopnamen zijn niet geschikt, omdat ze de aandacht vestigen op 
aspecten van het gelaat waaraan leken in het normale dagelijkse verkeer geen 
aandacht schenken, dan wel niet mee in aanraking komen. Het gebruik van en 
face-foto's is minder geschikt, omdat normaal gesproken mensen vanuit meer 
dan één perspectief gezien worden. Om deze redenen lijken foto's die een 
driekwart beeld van het lachende gelaat weergeven in vergelijking met andere 
typen foto's de beste indruk van de aantrekkelijkheid van iemands gelaat te 
geven.59 Op deze foto's worden zowel het gebit als faciale expressie getoond. 
Ook kunnen voor-achterwaartse relaties beoordeeld worden, hoewel minder 
nauwkeurig dan met behulp van profielfoto's. 
In studies waarin gebruik gemaakt werd van foto's bij de beoordeling 
van dento-faciale esthetiek, is een hoge mate van consensus gevonden tussen 
diverse soorten panels. Patzer60 stelde: "Fysieke aantrekkelijkheid is in essentie 
geen kwantitatief kenmerk dat met een instrument gemeten kan worden. Het 
kan op zijn best bepaald worden door rangordening, of waarderingen c.q. 
schattingen, toegekend door beoordelaars. Ondanks het gegeven dat er geen 
objectief noch absoluut antwoord bestaat op de vraag wie knap is, of wat 
fysieke aantrekkelijkheid bepaalt, is de overeenstemming dienaangaande tussen 
mensen goed". Menselijke beoordeling lijkt daarom een betrouwbare maatstaf 
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voor de meting van dento-faciale esthetiek. Het gegeven dat soms het ene panel 
wat kritischer bleek te zijn dan het andere in het beoordelen en vice versa, kan 
mogelijk als volgt verklaard worden De panels waren met altijd evenwichtig 
samengesteld met betrekking tot het aantal beoordelaars per panel, of de 
verdeling van beide geslachten binnen elk panel. Vaak hadden ze slechts een 
geringe omvang Ook kwam het zelden voor dat de beoordelaars vooraf getest 
werden op betrouwbaarheid en geschiktheid om te beoordelen. Dientengevolge 
is het mogelijk dat één of meer afwijkende beoordelaars in één panel terecht 
gekomen zijn, en zo de beschreven, m het algemeen zeer kleine, verschillen in 
het gemiddelde oordeel tussen de diverse panels veroorzaakt hebben. 
In meerdere in dit hoofdstuk besproken studies werd beweerd dat men 
faciale of dento-faciale esthetiek mat, dan wel de relatie tussen bepaalde 
anatomische kenmerken en de esthetiek van het gelaat onderzocht Het is 
echter vrij onwaarschijnlijk dat met behulp van gebitsmodellen een valide meting 
van dento-faciale esthetiek verkregen kan worden Een gebitsmodel ziet er 
namelijk heel anders uit dan een gezicht. Hetzelfde maar in mindere mate gaat 
op voor het meten van dento-faciale esthetiek met behulp van visualisaties van 
het gelaat en laterale schedelrontgenopnamen Ook in studies waarin gebruik 
gemaakt werd van het beoordelen van fotomateriaal, werd vaak ten onrechte 
beweerd dat men dento-faciale esthetiek mat Een voorbeeld daarvan is de 
ontwikkeling van de Dento Facial Attractiveness schaal die bestaat uit driekwart 
zwart-wit foto's van het onderste derde deel van het gelaat. 
In de meeste studies werd slechts dentale of faciale esthetiek gemeten, 
en dan vaak in relatie met behandelbehoefte. Dit heeft enige kennis opgeleverd 
met betrekking tot dentale en skelettale variabelen die van invloed lijken te zijn 
op dentale dan wel faciale esthetiek De ontwikkelde meetinstrumenten zijn, of 
ongeschikt, of met gebruikt om dento-faciale esthetiek van kinderen voor en na 
een orthodontische behandeling te meten Met behulp van een geschikt meetin-
strument zou de invloed van orthodontische behandeling op dento-faciale 
esthetiek nagegaan kunnen worden 
2.8 DOEL EN OPZET VAN HET ONDERZOEK 
Veel mensen laten zich orthodontisch behandelen omdat ze ontevreden 
zijn met de stand van hun gebit. Ze hebben de verwachting dat hun uiterlijk er 
door de behandeling op vooruit zal gaan. Of deze verbetering van het uiterlijk 
objectief gezien optreedt, is nauwelijks onderzocht. 
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Het algemene doel van het in dit proefschrift beschreven onderzoek is de 
invloed van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek te bestude-
ren. Het is daarom noodzakelijk dento-faciale esthetiek op een of andere manier 
te meten. Vervolgens kunnen dan orthodontisch van belang zijnde anatomische 
kenmerken, en de veranderingen daarin als gevolg van behandeling, gerelateerd 
worden aan de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek. Meer specifiek 
betekent dit: 
• een meetinstrument voor dento-faciale esthetiek ontwikkelen; 
• met behulp van dit meetinstrument de invloed van orthodontische behan-
deling op dento-faciale esthetiek bestuderen; 
• nagaan of bepaalde malocclusie-kenmerken en/of cephalometrische ken-
merken een relatie hebben met, dan wel van invloed zijn op dento-faciale 
esthetiek. 
Allereerst zal in een vooronderzoek getracht worden enig inzicht te 
verkrijgen in de problematiek die gepaard gaat met het beoordelen van dento-
faciale esthetiek met behulp van driekwart gelaatsfoto's Vervolgens wordt de 
ontwikkeling van een meetinstrument, met een naar aanleiding van een litera-
tuuronderzoek geselecteerde schaaltechniek, beschreven. Dit meetinstrument zal 
tenslotte toegepast worden bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek van 
orthodontisch behandelde kinderen voor en na behandeling 
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3 VOORONDERZOEK 
3.1 INLEIDING 
Van foto's is gebleken dat ze een geschikt middel vormen voor de 
beoordeling van dento-faciale esthetiek door een panel van beoordelaars. Deels 
op grond van de ervaringen van andere onderzoekers, en deels op grond van 
theoretische overwegingen werd in het vorige hoofdstuk geconcludeerd dat 
foto's met een driekwart beeld van het lachende gelaat de beste indruk van de 
aantrekkelijkheid van iemands gelaat geven. Echter er zijn nauwelijks ervaringen 
met dit type foto opgedaan in onderzoek met betrekking tot dento-faciale 
esthetiek. Ook bestaat er weinig duidelijkheid met betrekking tot de criteria die 
beoordelaars hanteerden bij het beoordelen van foto's. Uit de in het vorige 
hoofdstuk besproken literatuur komt onvoldoende naar voren of de beoordelaars 
uitsluitend op esthetiek gelet hebben bij het beoordelen, of dat hun beoordelin-
gen ook door bijvoorbeeld uitstraling beïnvloed werden. Betrok men het hele 
gezicht of een gedeelte ervan in de beoordeling, of schonk men slechts aan-
dacht aan het gebit? 
Een ander aspect dat van belang kan zijn bij het beoordelen van esthe-
tiek is het feit dat men bij onderzoek naar het effect van een orthodontische 
behandeling op dento-faciale esthetiek altijd te maken heeft met een verschil 
van enkele jaren in tijdstip waarop de foto's gemaakt zijn. Als gevolg daarvan 
zou verouderde mode of haardracht van invloed kunnen zijn op de beoordelin-
gen. Deze problemen vormden de aanleiding tot het verrichten van een voorstu-
die. Daarmee werd getracht enig inzicht te krijgen met betrekking tot de 
volgende vragen: 
• Is esthetiek een criterium dat mensen als zodanig kunnen hanteren bij het 
beoordelen van foto's van kinderen? 
• Bestaat er overeenstemming tussen verschillende beoordelaars bij het 
beoordelen van foto's op basis van het criterium esthetiek? 
• Kan een invloed van dentale kenmerken op dento-faciale esthetiek vast-
gesteld worden met behulp van het in dit onderzoek gebruikte fotomate-
riaal? 
• Kan men onderscheid aanbrengen tussen min of meer recent vervaardigde 
foto's en foto's die enkele jaren daarvoor genomen zijn? 
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3.2 MATERIAAL EN METHODE 
3.2.1 Materiaal 
Uit het patiëntenarchief van de Vakgroep Orthodontie van de Katholieke 
Universiteit Nijmegen werden alle patiënten, ingeschreven in de periode van 
01-01-1982 tot en met 31-12-1984, en patiënten ingeschreven vanaf 
31-08-1988 tot en met 31-12-1989, bij B(egin) B(ehandeling) 11.0 tot 13.0 jaar 
oud, geselecteerd op basis van de volgende criteria: 
• uitsluitend gezonde blanke kinderen zonder congenitale afwijkingen en 
dentale of faciale traumata werden geselecteerd; 
• Klasse lll-malocclusies werden uitgesloten vanwege de lage prevalentie; 
• kinderen die een bril droegen op de foto werden niet geselecteerd; 
• individuen met grote diastemen ten gevolge van de wisseling van gebits-
elementen werden uitgesloten; 
• de benodigde patiëntendocumentatie moest aanwezig zijn. 
Deze procedure resulteerde in 142 (79 9 en 63 δ) geschikt bevonden 
kinderen uit de periode 1982-1984, en 90 (48 9 en 42 δ) uit de periode 
1988-1989. Van al deze patiënten werden de overjet, crowding en spacing 
gemeten aan gebitsmodellen. Deze malocclusie-kenmerken werden op de in de 
orthodontie gebruikelijke wijze gemeten (een nauwkeurige beschrijving van de 
wijze waarop gemeten werd, treft de lezer aan in hoofdstuk 7). Vervolgens 
werd dit materiaal in tien groepen verdeeld zoals weergegeven in tabel 3 . 1 . 
Tabel 3.1 Schema van de malocclusie-kenmerken met bijbehorende waarden 
op basis waarvan het beschikbare materiaal in tien groepen verdeeld 
werd. 
overjet > 7 mm 
overjet < 7 mm 
spacing 
> 1 mm 
BK 
1 
6 
crowding 
> 3 mm 
BK 
2 
7 
crowding 
< 3 mm 
BK 
3 
8 
spacing 
< 1 mm 
BK 
4 
9 
normaal 
BK 
5 
10 
De getallen 1 tot en met 10 representeren de verschillende groepen. 
Uit iedere groep werd in onderling overleg tussen twee orthodontisten 
één individu gekozen dat het meest karakteristieke beeld vertoonde van de 
desbetreffende gebitskenmerken aan de hand van het beschikbare diamateriaal 
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(de profiel, en face en driekwart lachend extra-orale opnamen). Vijf individuen 
waren jongens (groep 1, 3, 5, 7, en 9), en vijf individuen meisjes (groep 2, 4, 6, 
8 en 10). Van zeven individuen waren de foto's gemaakt in de periode 1982-
1984 (groep 2, 3, 4, 5, 7, 9 en 10) en van drie individuen in de periode 1988-
1989 (groep 1, 6 en 8). 
Van ieder kind waren gestandaardiseerd genomen driekwart kleuren­
foto's met een lachend gezicht beschikbaar (10 χ 15 cm, vergrotingsfactor 0.4; 
zie figuur 3.1). De opnamen waren gemaakt met behulp van een macrolens 
(Olympus OM-4 Ti. camera en Olympus Zuiko Auto-Makro lens 135 mm, 
Olympus Optical Co. LTD, Tokyo, Japan). Een ekta-chrome professional daylight 
(EPD) kleurenfilm (Kodak, Kodak BV, Odijk, Nederland) werd gebruikt. 
De ouders hadden toestemming verleend voor het gebruik van de foto 
van hun kind voor dit vooronderzoek. 
3.2.2 Methode 
De foto's werden beoordeeld door zes tweede jaars studenten communi­
catiewetenschappen (3 <S en 3 9). Twee studenten communicatiewetenschap­
pen werkzaam voor de Nederlandse Dagblad Unie in verband met hun afstudeer­
scriptie zaten de zitting voor. De zes beoordelaars werd medegedeeld dat de 
NDU meer inzicht wilde krijgen in uiterlijke kenmerken waarop kinderen beoor­
deeld worden. Deze kennis zou mogelijk van pas kunnen komen bij de selectie 
van kinderen voor reclame doeleinden. Voor deze opzet werd gekozen om te 
voorkomen dat de beoordelaars een verband zouden leggen met tandheelkunde 
of orthodontie, wat de uitwerking van de opdrachten zou kunnen beïnvloeden. 
De tien foto's van de geselecteerde kinderen werden vervolgens verschil-
lende malen voorgelegd aan de zes studenten als groep, met telkens een andere 
opdracht. Allereerst diende men de foto's te bestuderen en te bespreken 
Daarna moesten de foto's in een volgorde gelegd worden op basis van een 
zelfgekozen criterium Men werd verzocht zowel het criterium als de gekozen 
volgorde te motiveren Het doel van deze opdracht was kennismaking met de 
foto's, en het achterhalen van een criterium dat mogelijk geschikt zou zijn voor 
het indelen c.q. beoordelen van gezichten. Vervolgens kreeg men de opdracht 
de foto's in een volgorde op basis van schoonheid te leggen naar aanleiding van 
een beoordeling van het gehele gelaat. Wederom diende men elke keuze toe te 
lichten en te motiveren. Tevens werd de beoordelaars gevraagd per foto aan te 
geven wat de opvallende uiterlijke kenmerken waren. Dit om zoveel mogelijk 
inzicht te krijgen in aspecten van invloed op dento-faciale esthetiek. 
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Figuur 3.1 Foto's van de tien kinderen die groep 1 tot en met 10 (zie tabel 3.1) 
vertegen woordigen. 
Kind 1 Kind 2 
Kind 3 
geen 
toestemming 
voor 
publicatie 
Kind 4 Kind 5 
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Kind 6 Kind 7 
Kind 8 
Kind 10 
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De derde opdracht bestond uit het ordenen van de foto's wederom op basis van 
schoonheid maar nu naar aanleiding van een beoordeling van het gebit. Tenslot-
te werd nog gevraagd of men een verschil kon vaststellen tussen de diverse 
foto's met betrekking tot het tijdstip waarop ze genomen waren. 
De gehele zitting werd opgenomen met behulp van video-apparatuur. De 
onderzoeker (R. P.) volgde de zitting m een ander vertrek via een televisietoe-
stel. De band werd achteraf geanalyseerd. 
3.2.3 Statistische analyse 
De relatie tussen de rangordening van de foto's bij de drie verschillende 
beoordelingscriteria werd berekend met behulp van Spearman's correlatie-
coefficient. Voor elk beoordelingscriterium apart werd bepaald of een verschil 
geconstateerd kon worden tussen de rangorde getallen toegekend aan kinderen 
met een overjet > 7 mm, en de rangorde getallen voor kinderen met een overjet 
< 7 mm met behulp van een Mann Whitney U test. Tevens werd voor elk 
beoordelingscriterium apart nagegaan of een verschil bestond tussen de rangor-
de getallen toegekend aan enerzijds kinderen met crowding > 3 mm of spacing 
> 1 mm, en anderzijds aan kinderen met crowding < 3 mm of spacing 
< 1 mm. 
3.3 RESULTATEN 
Tijdens de algemene bespreking van het aangeboden materiaal kwam 
naar voren dat men de uitstraling van het gezicht erg belangrijk vond. Volgens 
de beoordelaars werd de uitstraling grotendeels bepaald door de ogen Verder 
merkte men op dat alle kinderen een beugel nodig hadden, en sommige zelfs een 
dubbele. Ook stelde men vast dat de kinderen op de te beoordelen foto's uit een 
hoog sociaal economisch milieu afkomstig moesten zijn. Dit leidde men onder 
andere af uit de kleding, de uiterlijke verzorging, en de houding van het hoofd. 
Tenslotte werd een globale beschrijving van het vermeende karakter van een 
aantal te beoordelen kinderen gegeven. 
BIJ het zelf kiezen van een criterium op basis waarvan de foto's gerang-
ordend moesten worden, werd door de beoordelaars de voorkeur gegeven aan 
uitstraling op grond van karakter- en persoonsgebonden eigenschappen, zoals 
bijvoorbeeld een intro- of extravert karakter, boven puur fysieke eigenschappen. 
De mate van openheid werd met name bepaald door de ogen en oogopslag. 
Houding van het hoofd, haardracht en de mond en tanden werden ook genoemd 
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als factoren van belang. De tot stand gekomen rangordening wordt weergege-
ven in tabel 3.2. De in de diverse cellen ingevulde cijfers zijn de aan de individu-
en toegekende rangorde getallen lopend van 1 : negatief (verlegen, sloom en 
geen eigen identiteit) tot 10: positief (sympathiek en open). 
Bij het rangordenen op basis van dento-faciale esthetiek werd gelet op 
het beeld dat het hele gezicht opriep. Dat werd in de eerste plaats bepaald door 
ogen en oogopslag, en in de tweede plaats door mond en gebit. Aan haardracht, 
gelaatstrekken, gelaatsopbouw en huidskleur werd ook nog enig belang toege-
dicht. Men vond het moeilijk om een indeling op basis van dento-faciale esthe-
tiek te maken, mede omdat men een grote variatie in leeftijd meende te consta-
teren. Ook vond enige discussie plaats, alvorens men schoonheid, een fysieke 
eigenschap, wist te onderscheiden van onder andere uitstraling, bij het bepalen 
van de volgorde van de foto's. Hoe meer men zich beperkte tot de puur fysieke 
eigenschappen als basis voor de indeling, des te groter was de unanimiteit. Over 
de in tabel 3.2 weergegeven volgorde ontstond uiteindelijk eenstemmigheid. De 
in de diverse cellen ingevulde cijfers zijn de aan de individuen toegekende 
rangorde getallen lopend van 1: minder aantrekkelijk tot 10: aantrekkelijk. 
Tabel 3.2 Rangorde getallen van 1 (negatief) tot 10 (positief) toegekend op 
basis van de verschillende beoordelingscriteria uitgesplitst naar 
spacing/crowding en overjet. 
beoordelings-
criterium 
uitstraling 
dento-faciale 
esthetiek 
dentale 
esthetiek 
overjet 
in mm 
> 7 
< 7 
> 7 
< 7 
> 7 
< 7 
spacing 
> 1 mm 
BK 
2 
7 
2 
7 
2 
4 
crowding 
> 3 mm 
BK 
1 
6 
1 
5 
1 
5 
crowding 
< 3 mm 
BK 
8 
10 
6 
9 
7 
3 
spacing 
< 1 mm 
BK 
3 
4 
3 
8 
6 
8 
normaal 
BK 
9 
5 
4 
10 
9 
10 
Bij het tot stand komen van de volgorde bij toepassing van het criterium 
dentale esthetiek (tabel 3.2) werd het volgende commentaar gegeven. "Dit is 
het enige kind met een recht en regelmatig gebit" (kind 10). "Deze heeft ze ook 
recht staan, maar ze staan zo naar voren" (kind 5). "Die heeft te weinig tanden, 
allemaal spleetjes" (kind 6). "Bij hem staan ze zo ver naar voren en schuin, hij 
duimt vast" (kind 1). "Dit meisje heeft te veel tanden" (kind 2). 
De correlaties tussen de rangordeningen per beoordelingscriterium 
worden in tabel 3.3 gegeven. De correlatie tussen de rangordening voor de 
beoordelingscriteria uitstraling en dento-faciale esthetiek was significant. Voor 
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het beoordelingscriterium dento-faciale esthetiek werd een significant verschil 
vastgesteld tussen de rangorde getallen toegekend aan kinderen met een 
"grote" overjet en die voor kinderen met een "kleine" overjet (p < .05). Voor 
geen enkel beoordelingscriterium werd een significant verschil gevonden tussen 
de rangorde getallen voor kinderen met "veel" crowding c.q. spacing, en die 
voor kinderen met "weinig" crowding c.q. spacing. 
Tabel 3.3 Spearman's correlatie-coëfficiënten voor de correlatie tussen de 
rangordeningen op basis van de beoordelingscriteria uitstraling, 
dento-faciale esthetiek en dentale esthetiek. 
г 
dento-faciale esthetiek 
dentale esthetiek 
uitstraling 
. 5 6 * 
.33 
dento-faciale esthetiek 
.52 
* = ρ < .05 
Op de vraag of men onderscheid kon aanbrengen tussen de foto's met 
betrekking tot het tijdstip waarop ze gemaakt waren, kwam alleen naar voren 
dat op sommige foto's een datum vermeld stond en op andere niet. Men kon 
dus geen verschil ontdekken tussen foto's die recent genomen waren, en de 
enige tijd geleden gemaakte foto's. 
3.4 DISCUSSIE 
Bij de interpretatie van de resultaten dient men rekening te houden met 
het feit dat uit een grote groep kinderen juist die tien geselecteerd werden, die 
de diverse gebitssituaties het beste vertegenwoordigden. Dit heeft er mogelijk 
toe bijgedragen dat de foto's van de verschillende kinderen goed van elkaar 
onderscheiden konden worden. De beoordelaars waren van mening dat een 
grote variatie in leeftijd van de te beoordelen kinderen bestond. Toch waren alle 
kinderen 11.0 tot 13.0 jaar oud. Een mogelijke verklaring hiervoor zou het 
geringe verband tussen de biologische en kalender-leeftijd voor kinderen van 
11.0 tot 13.0 jaar kunnen zijn. Daarenboven bestond de te beoordelen groep 
zowel uit jongens als uit meisjes. Ook dit kan bijgedragen hebben aan het 
vermeende verschil, omdat meisjes op die leeftijd al volop in de puberteit 
kunnen zijn, terwijl jongens dan vaak nog een kinderlijk uiterlijk hebben. 
De voor deze studie gebruikte groep beoordelaars kwam steeds tot een 
unanieme onderlinge overeenstemming bij het rangordenen van de foto's op 
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basis van elk van de drie beoordelingscriteria. De groep gaf er de voorkeur aan 
de foto's van de kinderen te rangordenen op basis van vermeende karakterken-
merken die de kinderen uitstraalden. Bij hantering van dit criterium kon voor 
geen enkel malocclusie-kenmerk een invloed op de tot stand gekomen rangorde-
ning ontdekt worden. 
Bij de toepassing van het beoordelingscriterium dento-faciale esthetiek 
kostte het een aantal beoordelaars enige moeite om dit criterium apart van 
uitstraling te hanteren. De significante correlatie tussen de rangordening van 
foto's op basis van de beoordelingscriteria uitstraling en dento-faciale esthetiek 
lijkt er op te wijzen dat de toepassing van deze criteria niet volledig onafhanke-
lijk van elkaar plaatsvond. Het is daarom van belang in het vervolg van het 
onderzoek beoordelaars uitgebreid te instrueren met betrekking tot een correcte 
toepassing van het beoordelingscriterium. 
Wanneer we de rangorde van de foto's, bij de beoordeling op basis van 
het criterium dento-faciale esthetiek, bestuderen, is een duidelijke invloed van 
overjet op de beoordelingen te constateren. De esthetiek van kinderen met een 
grote overjet werd minder positief beoordeeld. Ook werden kinderen met "veel" 
crowding of spacing minder positief beoordeeld dan kinderen met weinig 
crowding of spacing. Echter dit verschil was niet significant. Desalniettemin 
stemt de bevinding dat een grote overjet, al dan niet gecombineerd met veel 
crowding c.q. spacing, een negatief effect heeft op dento-faciale esthetiek 
overeen met de waarnemingen uit de in het vorige hoofdstuk besproken litera-
tuur. 
Tussen de rangordening op basis van dentale en dento-faciale esthetiek 
werd een sterk maar niet significant verband gevonden. Hieruit zou men kunnen 
afleiden dat tandstand van invloed is op dento-faciale esthetiek. De vastgestelde 
relatie tussen uitstraling en dentale esthetiek was enigszins beperkt. Ook bij 
toepassing van het criterium dentale esthetiek werden de kinderen met een 
regelmatige tandstand positiever beoordeeld dan kinderen met een onregel-
matige tandstand. Dan volgden de individuen met matige crowding of spacing, 
en wederom werden de kinderen met veel crowding of spacing het lelijkst 
gevonden. Echter net als bij de toepassing van het criterium dento-faciale 
esthetiek was dit effect van onregelmatige tandstand niet significant. Ook kon 
geen invloed van de grootte van de overjet op de rangordening vastgesteld 
worden. 
In het vervolg van het onderzoek zullen foto's van kinderen voor en na 
een orthodontische behandeling beoordeeld worden. Dit betekent impliciet dat 
het te beoordelen materiaal voor een gedeelte gedateerd is, wat van invloed zou 
kunnen zijn op de beoordelingen. In deze voorstudie werd daarom geprobeerd 
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een indruk te krijgen van de invloed van het tijdstip van de opname op de beoor-
deling. De beoordelaars konden geen verschil ontdekken tussen de recent en de 
enkele jaren geleden genomen foto's. Het gedateerd zijn van foto's lijkt dus 
geen invloed van belang te hebben op de beoordeling voor de in dit onderzoek 
gekozen opnametijdstippen. 
De resultaten van deze voorstudie wijzen er op dat esthetiek een criteri-
um is dat mensen kunnen hanteren bij de beoordeling van foto's van het gelaat 
van kinderen. Een invloed van de uitstraling van het gezicht op de beoordelingen 
kan daarbij echter met uitgesloten worden. De onderlinge overeenstemming van 
de beoordelaars bij toepassing van de diverse beoordelingscriteria was goed. 
Naar aanleiding van het commentaar van de beoordelaars, op de diverse 
gebitsafwijkingen van de kinderen op de foto's, lijkt het gekozen formaat en 
type foto geschikt te zijn voor, en voldoende duidelijkheid te bieden bij de 
beoordeling van dento-faciale esthetiek. Tenslotte bleek, dat voor het tijdsinter-
val 1982-1990, de beoordelaars het eventueel gedateerd zijn van, zowel foto's 
als kapsels en mode van de kinderen op de foto's, met konden ontdekken 
Hoewel de hier gepresenteerde resultaten grotendeels overeenkomen 
met wat reeds uit de literatuur bekend is, verdient het aanbeveling ze met de 
nodige voorzichtigheid te hanteren, daar het hier een studie van beperkte opzet 
betreft. Toch bieden de resultaten uit deze voorstudie voldoende aanleiding door 
te gaan met de ontwikkeling van een meetinstrument dat geschikt is voor de 
beoordeling van dento-faciale esthetiek 
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4 SCHAALTECHNIEKEN 
4.1 INLEIDING 
Wil men bepalen of gelaatsorthopedische en/of orthodontische behande­
ling van invloed zijn op de esthetiek van het gelaat, en hoe groot een eventuele 
invloed is, dan is het wenselijk om dento-faciale esthetiek en het onderscheid 
daarin tussen verschillende personen, te kunnen kwantificeren Daartoe kan men 
gebruik maken van schalen 
In dit hoofdstuk worden algemene aspecten met betrekking tot schaal-
technieken besproken Vervolgens wordt nader ingegaan op de specifieke 
eigenschappen van verschillende schaaltechmeken, waarna een keuze gemaakt 
zal worden voor de in het vervolg van deze studie toe te passen schaaltechmek 
4 2 WAT IS EEN SCHAAL? 
Schalen zijn een middel waarmee objecten zodanig geordend kunnen 
worden dat de ordening van en/of de afstanden tussen de objecten een zekere 
betekenis hebben 1 In het in dit proefschrift beschreven onderzoek wordt 
getracht kinderen zo nauwkeurig mogelijk te ordenen op basis van dento-faciale 
esthetiek Door de toepassing van schalen kan de betrouwbaarheid van meetre­
sultaten vergroot worden 1 э Verder bieden schalen de mogelijkheid om hetero­
gene zaken te meten, en zijn ze geschikt om onderscheid te maken tussen 
verschillende respondenten 1 3 
Een schaal is opgebouwd uit een reeks elementen elk weer bestaand uit 
drie componenten, te weten de stimulus (een empirische gebeurtenis), een 
schaalwaarde, en de respons (een reactie die stimulus en schaalwaarde volgens 
bepaalde regels koppelt) ' э 
BIJ de constructie van een schaal gaat men in het algemeen als volgt te 
werk 1 3 Om te beginnen wordt de aandacht gevestigd op een aantal waarneem­
bare stimuli, bijvoorbeeld een reeks beroepen Dan wordt een variabele eigen­
schap waarop de stimuli beoordeeld moeten worden gespecificeerd. Voor 
beroepen zou dat de status van het beroep kunnen zijn Bij het definieren van 
zo'n variabele wordt de eigenschap waarin men geïnteresseerd is zo precies 
mogelijk omschreven, en wordt voorzien m een standaard procedure door middel 
waarvan de aan- of afwezigheid, of mate van een variabele eigenschap betrouw-
baar bepaald kan worden Tenslotte wordt elke stimulus, bijvoorbeeld beroeps-
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status, die onderscheiden kan worden met behulp van de regels, gerepresen­
teerd door middel van een getal. 
Er zijn verschillende manieren om de bovenstaande procedure af te 
wikkelen. Deze kennen alle hun eigen specifieke regels en worden schaaltech-
nieken genoemd. Met behulp van een schaaltechniek kan dus een schaal 
geconstrueerd worden die als meetinstrument fungeert; een middel waarmee 
stimuli en responsen in een getallensysteem kunnen worden ondergebracht.1,3 
4.3 MEETNIVEAUS 
Er bestaan vele schaaltechnieken met verschillende mogelijkheden met 
betrekking tot het onderbrengen van stimuli in een getallensysteem. Bij repre­
senterend meten spelen de relaties tussen de waarden van een variabele een 
centrale rol. Zij bepalen de hoeveelheid toelaatbare wiskundige transformaties 
op de toegekende getallen, en daarmee het meetniveau van de meetprocedure 
of variabele.1 5 Meestal worden vier meetniveaus onderscheiden. 
Het nominaal niveau is het laagste niveau.1'3 Objecten met een zelfde 
waarde kent men een bepaald getal toe, en objecten met een andere waarde 
een ander getal. Hierbij is het niet belangrijk welke getallen of symbolen toege­
kend worden. Eigenlijk is het niet meer dan een codering. Een voorbeeld is het 
volgende. Een inwoner χ woont in een bepaalde provincie. Wanneer χ in 
dezelfde provincie woont als y, dan woont y in dezelfde provincie als x, en 
tenslotte wanneer χ in dezelfde provincie woont als y, en y in dezelfde als z, 
dan woont χ vanzelfsprekend in dezelfde als z. 
Een volgend meetniveau is het ordinale.1"3 Nu wordt van getallen niet 
alleen het kenmerk dat ze verschillen gebruikt, maar ook dat ze gerangschikt 
kunnen worden in volgorde van grootte. Een voorbeeld van een variabele 
geschikt voor ordinale schaling is de klassenindeling van militairen naar rang. 
Een majoor heeft een hogere rang dan een kapitein, en een kapitein een hogere 
dan een sergeant. Dan moet tevens gelden dat de rang van een majoor hoger is 
dan die van een sergeant. Deze relatie moet ook blijken bij toekenning van 
getalswaarden aan de diverse rangen. 
Bij het intervalniveau kunnen getallen verschillen, en naar grootte 
geordend worden.1 '3 Ook kunnen de verschillen van telkens twee getallen naar 
grootte geordend worden. Verder wordt gebruik gemaakt van de getalsverhou­
ding tussen twee verschillen. Deze dient constant te blijven. De meting van de 
temperatuur in graden Celsius en Fahrenheit voldoet aan deze eisen. Bij dit soort 
schalen ligt het nulpunt niet vast, en is ook de keuze van eenheid arbitrair. Dat 
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is ook het geval bij de transformatie van ruwe scores in zogenaamde z-scores 
volgens de formule 
X j - X _ 
Z1 = — s — ; χ is het gemiddelde van de ruwe scores en S, de standaard deviatie 
Een voordeel van metingen op tenminste mtervalniveau is dat krachtigere 
statistische technieken, dat wil zeggen met een groter onderscheidend vermo­
gen, toegepast kunnen worden 
Er wordt van ratioschalen gesproken als er een meeteenheid en een 
natuurlijke ondergrens voor de waarden van een variabele bestaat 1 3 Het 
essentiële verschil tussen een interval en een ratioschaal is dat bij de ratio-
schaal het beginpunt voor het toekennen van getallen bij 0 ligt, terwijl dat bij 
een mtervalschaal willekeurig geplaatst is Het nulpunt ligt dus vast bij een ratio-
schaal, waardoor de absolute grootte van een schaaleigenschap bekend is. De 
meeteenheid kan nog gekozen worden Een equivalente schaal kan gecreëerd 
worden door bijvoorbeeld alle schaalwaarden met een constant getal te verme-
nigvuldigen De getalsverhouding van twee schaalwaarden blijft dan altijd 
constant. Voorbeelden van ratioschalen zijn lengte en gewicht. 
4.4 SOORTEN SCHAALTECHNIEKEN 
4 4 1 Algemeen 
Een schaaltechmek is een methode om volgens bepaalde regels aan 
objecten een waarde toe te kennen 1 In het in dit proefschrift beschreven 
onderzoek betreft het het toekennen van een waarde aan de dento-faciale 
esthetiek van kinderen. Dit kan op vele verschillende manieren, en er zijn dan 
ook meerdere schaaltechmeken beschikbaar 1 Sommige technieken zijn alleen 
geschikt voor de constructie van een meetinstrument, andere kunnen ook 
gebruikt worden bij de toepassing van het ontwikkelde meetinstrument Ook kan 
onderscheid aangebracht worden tussen schaaltechmeken met betrekking tot 
het meetmveau, het aantal te verwerken stimuli, en de hoeveelheid en moeilijk-
heidsgraad van het rekenwerk voor het verwerken van de ingezamelde data 1 
Schalen kunnen bijvoorbeeld onderverdeeld worden in subject en object 
gecentreerde schalen 3 Bij subject gecentreerde schalen worden kwantitatieve 
vergelijkingen gemaakt tussen respondenten die een bepaalde mening, gedrag of 
affectie hebben ten opzichte van een object Hiertoe behoren onder andere 
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Likert-schalen, semantische contrastparen, Thurstone's techniek voor gelijkschij-
nende intervallen en de Guttman-schalen 3 
Bij object gecentreerde schalen worden kwantitatieve vergelijkingen ge­
maakt tussen objecten die een bepaalde mening, gedragshouding of affectie 
oproepen bij respondenten 3 De aandacht bij dit type schaal is dus gevestigd op 
de stimuli en met op de respondenten, hoewel deze tevens gebruikt kunnen 
worden om na te gaan hoe verschillende respondenten, of groepen responden­
ten, stimuli waarnemen Echter ook in dit geval gaat het erom hoe de stimuli, en 
niet de respondenten op een continuum geplaatst worden 
Schalen met betrekking tot cognitie en gedrag kunnen, behalve in object 
en subject schalen, ook nog onderverdeeld worden in inhoudsschalen 3 BIJ dit 
type worden kwantitatieve vergelijkingen gemaakt tussen de eigenschappen, 
dan wel de soorten gedrag, die door respondenten aan objecten worden 
toegeschreven Dit komt met voor bij affectieve schalen, daar is een bepaald 
gevoel bij een respondent ten opzichte van een object aanwezig, dan wel niet 
De data die een respondent verstrekt zijn hetzelfde voor object-, subject-
of inhoudsschalen Het verschil wordt gemaakt door de onderzoeker die ervoor 
kiest de data op de een of andere wijze te gebruiken Э 6 
4.4.2 Object gecentreerde schaaltechmeken 
Wil men onderzoeken in hoeverre de esthetiek van het gelaat van 
kinderen verbeterd wordt door een orthodontische behandeling, dan zal aan de 
hand van bovenstaande duidelijk zijn dat een object gecentreerde schaal 
benodigd is Voor de ontwikkeling van een object gecentreerde schaal zijn 
diverse schaaltechmeken in meer of mindere mate geschikt De bespreking m dit 
hoofdstuk blijft beperkt tot vier veel toegepaste technieken Twee indirecte 
schaaltechmeken namelijk Thurstone's techniek voor paarsgewijze vergelijking 
en Thurstone's techniek voor opeenvolgende intervallen, en twee directe 
schaaltechmeken namelijk magnitude of ratio estimation en categoneschalen β 
Deze zullen successievelijk besproken worden Daarna zal de keuze van de in dit 
onderzoek toegepaste schaaltechmek gemaakt en toegelicht worden 
BIJ indirecte technieken worden schaalwaarden verkregen door ruwe data 
met behulp van aannames met betrekking tot de geregistreerde observaties (bij­
voorbeeld dat ze normaal verdeeld zijn) op een bepaalde wijze te transformeren β 
BIJ directe schaaltechmeken worden directe kwantitatieve schattingen gemaakt 
door respondenten, die de onderzoeker bijvoorbeeld middelt om tot schaalwaar­
den te komen 
36 
Thurstone's techniek voor paarsgewijze vergelijking 
Deze t e c h n i e k 1 3 β 8 is geschikt voor de constructie van een intervalschaal 
voor meting van stimuli die niet zonder meer te discrimineren zijn met betrekking 
tot hun eigenschappen. De basisaanname bij deze techniek is, dat de mate 
waarin twee stimuli van elkaar onderscheiden kunnen worden, een directe 
functie is van het verschil in hun status met betrekking tot de eigenschap van 
de variabele waarop ze beoordeeld worden. Dus hoe groter het verschil is, des 
te gemakkelijker zijn ze te onderscheiden. De fundamentele observatie bestaat 
uit het aangeven van welke van de twee stimuli meer heeft van een bepaalde 
eigenschap. De positie van stimuli op de schaal wordt bepaald door de proportie 
van het aantal keren dat de ene stimulus groter beoordeeld wordt dan de ander. 
Een voorbeeld van een schaal die met behulp van deze techniek ontwikkeld zou 
kunnen worden, is een schaal voor het meten van het aanzien dat een bepaald 
beroep geniet. Bij het vergelijken van telkens twee beroepen met betrekking tot 
hun prestige dient men een voorkeursuitspraak te doen. 
Thurstone3 nam aan dat elke stimulus bij een respondent een reactie op­
roept die kwantificeerbaar is. Verder nam hij aan dat de waarneming van elke 
stimulus wat verstoord wordt door willekeurige en onafhankelijke fouten, die 
samenhangen met de respondent en de experimentele procedure. Omdat deze 
fouten willekeurig en onafhankelijk zijn, zou herhaalde meting van een bepaalde 
stimulus een normale verdeling opleveren, waarvan het gemiddelde de beste 
schatting van de ware positie van de stimulus met betrekking tot de schaalei-
genschap is, en de spreiding een aanwijzing is voor de grootte van de fouten 
producerende factoren. 
Bij deze techniek worden data van ordinaal niveau door middel van 
aannames op intervalniveau gebracht.6 Het ¡s mogelijk om achteraf te toetsen of 
de aannames terecht gemaakt zijn, bijvoorbeeld door een test op interne 
consistentie. 
Thurstone's techniek voor opeenvolgende intervallen 
Deze methode1 3 e wordt ook wel indirecte categoriebeoordeling ge-
noemd. Bij deze indirecte techniek wordt elke stimulus uit een reeks in de meest 
geschikte categorie ingedeeld door een respondent. Hiermee kent de respondent 
aan een stimulus een schaalwaarde toe, waarmee hij zijn perceptie van de 
waarde van een bepaalde variabele uitdrukt. De antwoordcategorieën moeten 
ondubbelzinnig zijn (helemaal mee eens, oneens e tc ) . Er wordt in tegenstelling 
tot het directe schaalmodel voor categoriebeoordeling niet vanuit gegaan dat de 
respondent categorie-intervallen van gelijke breedte tot stand brengt.3 Verder 
wordt aangenomen dat de schaalsamensteller de rangorde van de categoriegren-
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zen met betrekking tot de schaaleigenschap kent. Deze schaaltechniek zou 
onder andere in een onderzoek naar de smaak van kant en klare maaltijden 
toegepast kunnen worden. Aan de respondenten zouden bijvoorbeeld vijf 
antwoordcategorieën voorgelegd kunnen worden. De respondenten dienen 
vervolgens iedere te scoren maaltijd in één van de vijf categorieën onder te 
brengen. Tenslotte wordt, over alle respondenten, voor elke stimulus een 
frequentieverdeling opgesteld met betrekking tot het aantal keren dat een 
stimulus ¡n een bepaalde categorie geplaatst is. 
De grenzen tussen de antwoordcategorieën, en de waarden toegekend 
aan de stimuli, worden bij toepassing van deze techniek net zo behandeld, als 
de waarden toegekend aan twee stimuli bij de techniek voor paarsgewijze 
vergelijking, met als uitgangspunt dat beiden normaal verdeeld zijn.3 Het gaat 
dus om de vergelijking van de stochastische verdeling van de waarde van een 
stimulus en die van een categoriegrens, en niet om de vergelijking van de 
stochastische verdeling van de waarden toegekend aan twee stimuli, zoals bij de 
paarsgewijze vergelijking. 
Ook bij de methode van opeenvolgende intervallen zijn enige vereenvou-
digende aannames noodzakelijk om wiskundige modellen op de data toe te 
kunnen passen.8 Of deze terecht toegepast zijn, kan ook nu weer worden 
nagegaan door de interne consistentie te bepalen. 
Omdat de opdracht voor de respondent dezelfde is als bij categoriescha-
len kan deze techniek op dezelfde soort variabelen toegepast worden. Schaal-
constructie met behulp van directe categoriebeoordeling is echter eenvoudiger.3 
De paarsgewijze vergelijkingen en opeenvolgende intervallen volgens Thurstone 
zijn voor hetzelfde doel ontwikkeld. De laatste biedt het voordeel dat het aantal 
te verwerken stimuli groter is, hoewel de eerstgenoemde techniek na aanpas-
sing van het ontwerp ook veel stimuli kan afhandelen. Toch is de paarsgewijze 
vergelijking te prefereren omdat de toetsbaarheid van deze techniek groter is.1 
Verder dient opgemerkt te worden dat het verzamelen van data met 
behulp van Thurstone's technieken door middel van gepaarde vergelijkingen of 
opeenvolgende intervallen erg veel werk met zich mee brengt, en gepaard kan 
gaan met uitgebreide en ingewikkelde berekeningen.9 
Categorieschalen 
Categorieschalen1·3'"·9·10 zijn vermoedelijk het meest gebruikte type 
schalen in de sociale wetenschappen. Deze techniek wordt ook vaak de metho-
de van de gelijkschijnende intervallen genoemd. De te verkrijgen data bestaan 
uit de beoordelingen van een respondent van een reeks stimuli op een bepaalde 
eigenschap. De beoordelingen bestaan uit een getal uit een reeks opeenvolgende 
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getallen, die de grenzen aangeven van even grote categorieën met betrekking 
tot de omvang van een bepaalde eigenschap. Wanneer een respondent een getal 
aan een stimulus toekent, dan vindt hij dat de stimulus meer van een bepaalde 
eigenschap bezit dan de ondergrens van een categorie aangeeft, en minder dan 
de bovengrens. Zo zou men de populariteit van verschillende sporten na kunnen 
gaan, door "Studio Sport" kijkers een reeks sporten te laten scoren met behulp 
van een categorieschaal bestaande uit zeven categorieën, één tot en met zeven 
genummerd. Hoe hoger het toegekende nummer des te populairder is de sport. 
Het voordeel van toepassing van deze techniek is haar eenvoud; het 
grote nadeel het feit dat respondenten geen schattingen van de waarde van 
iedere stimulus produceren, maar schattingen van hoe goed er gediscrimineerd 
kan worden tussen stimuli, wat voor de meeste doeleinden minder bruikbare 
informatie oplevert.6 Verder wordt er onvoldoende gebruik gemaakt van de 
kennis die respondenten in zich hebben, door de toepassing van een beperkt 
aantal antwoordcategorieën, en het zelf vastleggen van de grenzen.3 Binnen een 
categorie kan veel informatie verloren gaan. 
De procedure die gevolgd wordt bij het samenstellen van categoriescha-
len kan problemen met zich meebrengen.10 Het meetniveau is niet hoger dan 
ordinaal, maar vaak worden statistische analysen gebruikt die op zijn minst 
metingen op intervalniveau verlangen. Dit kan een nadeel voor de analyse zijn.10 
Een ander probleem kan zich voordoen wanneer variabelen met een continu 
karakter categorisch gemeten worden.10 Statistische controle wordt den minder 
optimaal, en modellen worden daardoor vaker dan verwacht verworpen. 
Tenslotte kunnen bij herhaling van het experiment, om de validiteit te verhogen, 
problemen ontstaan als gevolg van geheugeneffecten.10 
Dit alles wil niet zeggen dat categorieschalen niet gebruikt moeten 
worden. Soms is nauwgezetheid van metingen minder belangrijk, en in die 
gevallen is de non-lineariteit van de schaal niet zo storend.8 Verder zijn ze 
natuurlijk altijd te gebruiken als het gaat om het verschil tussen stimuli vast te 
leggen, zonder de omvang van het verschil te bepalen.8 
Ratio estimation 
Psychologen, die zich bezig hielden met het meten van zintuiglijke 
reacties op fysische prikkels, hadden de neiging aan te nemen, dat de mens niet 
in staat was deze zintuiglijke waarnemingen uit te drukken in de vorm van 
getallen, die verhoudingsschaal eigenschappen hebben. Stevens11-12 heeft het 
tegendeel aangetoond in psycho-fysisch onderzoek. Uit experimenten, waarbij 
hij fysische stimuli van verschillende sterkte aanbood, en de zintuiglijke reactie 
daarop mat, bleek dat de stimulus-respons relatie in het waarnemingssysteem 
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van de mens volgens een bepaald patroon verliep. Wanneer bijvoorbeeld de 
volumeknop van een radio vanaf de laagste stand steeds hoger gezet wordt, 
neemt de mens tot op een bepaald niveau elke stap duidelijk en volgens een 
vast patroon waar. Vanaf dat punt moet het geluid erg veel harder gezet 
worden, om nog een toename in geluidsniveau te kunnen waarnemen. De 
volgende machtsfunctie beschrijft de betreffende relatie; φ = сфп; waarin φ de 
grootte van de respons is, φ de grootte van de fysieke stimulus, en с en η 
empirisch te bepalen parameters zijn. Na logaritmische transformatie wordt de 
vergelijking lineair; Іод(Ф) = log(c) + п.Іод(ф), waardoor er geanalyseerd kan 
worden middels standaard correlatie en regressieprocedures. 
In de eerste psycho-fysische experimenten werd aan respondenten een 
serie stimuli gepresenteerd, en gevraagd getallen toe te kennen proportioneel 
aan de waargenomen grootte van de stimuli. Deze procedure waarbij alleen 
getallen als respons werden gegeven, wordt magnitude estimation1·3·8'7 , 9'1 3"1 6 
genoemd. Aanvankelijk had men als bezwaar tegen het gebruik van getallen als 
antwoordmodaliteit, dat het afhankelijk zou zijn van de vertrouwdheid van de 
mens met het numerieke stelsel.7 Om die reden heeft men ook gewerkt met 
antwoordmodaliteiten als het trekken van lijnen, of de kracht waarmee een 
handdynamometer wordt ingedrukt.7 Het geniet de voorkeur eenvoudig te 
hanteren modaliteiten, zoals lijnlengte produktie en magnitude estimation, toe te 
passen.1 8 Ook bij gebruik van deze modaliteiten verliepen de reacties op bepaal­
de stimuli volgens een machtsfunctie. 
In sociaal wetenschappelijke studies zijn vergelijkbare experimenten 
gedaan, waarbij eveneens een machtsfunctie gevonden werd. 7 9 ' 1 0 · 1 3 ' 1 6 , 1 8 
Desondanks is er een wezenlijk verschil tussen de psycho-fysische en de 
sociaal-wetenschappelijke experimenten. In het eerste geval hebben de gebruik­
te stimuli een bekende numerieke waarde, en kan de relatie tussen stimulus en 
respons direct geanalyseerd worden. Voor veel stimuli in sociaal-wetenschappe­
lijk onderzoek is dit niet het geval. Dit probleem wordt opgelost door gebruik te 
maken van een "standaard" stimulus, waaraan een bepaalde beoordeling is 
toegekend.1 3 De experimentele stimuli dienen met de "standaard" vergeleken te 
worden. De respondent moet dan de ratio tussen de experimentele en "stan­
daard" stimulus in overeenstemming brengen met de ratio tussen de bijbehoren­
de beoordelingen. 
Het verband tussen stimulus en respons kan nog beter beschreven 
worden wanneer individuele data vervangen worden door geaggregeerde.13·18 
Hierdoor vallen eigenaardigheden van individuele respondenten tegen elkaar 
weg. Het samenstellen van een geaggregeerde schaal is echter alleen zinvol als 
de individuele schaaiwaarden weinig van elkaar verschillen. De mate van 
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consensus wordt bepaald door de correlatie tussen de individuele schalen 
onderling met de geaggregeerde schaal te berekenen. 
Een voordeel van het gebruik van psycho-fysische meetprocedures is, 
dat er al veel bekend is over het effect van variaties in de procedure, en over de 
relaties met andere schaaltechnieken.14-17 Verder worden met behulp van 
magnitude estimation data verzameld op log-interval-niveau, wat betekent dat 
na logaritmische transformatie intervalstatistiek toegepast kan worden.17 Dit is 
bijvoorbeeld van belang bij het bepalen van de beoordelaarsbetrouwbaarheid 
tijdens de constructie van de schaal. 
Door gebruik te maken van verschillende responsmodaliteiten kunnen 
herhaalde metingen uitgevoerd worden, zonder dat het nodig is lang te wachten 
in verband met geheugeneffecten.7·17 Met behulp van deze herhaalde metingen 
kunnen schattingen van de betrouwbaarheid van de data van een respondent 
berekend worden, en wordt tegelijkertijd de betrouwbaarheid van de metingen 
verhoogd. Ook worden bij deze schaaltechniek de reactiemogelijkheden van de 
respondent niet beperkt door de onderzoeker, waardoor er meer informatie ver-
strekt kan worden. 
4.5 MOTIVATIE VAN DE KEUZE 
Bij het kiezen van een schaaltechniek let de onderzoeker op de geschikt-
heid van een bepaalde techniek voor de aanpak van een zekere vraag, en de 
eenvoud van toepassing. Bij de beoordeling van de esthetiek van het gelaat van 
kinderen, en het proberen vast te stellen van een behandeleffect met betrekking 
tot dento-faciale esthetiek, is het wenselijk dat de schaaltechniek de volgende 
kwaliteiten heeft. De schaal, die met de techniek wordt verkregen, dient 
metrische eigenschappen te hebben. Tijdens de constructiefase van de schaal 
moeten herhaalde metingen zonder gevoeligheid voor geheugeneffecten mogelijk 
zijn, zodat het mogelijk is schattingen van de betrouwbaarheid van de metingen 
te verkrijgen.17 Bovendien is het wenselijk dat tijdens de constructiefase data op 
intervalniveau worden verkregen, zodat reeds tijdens deze fase statistiek voor 
intervalgegevens kan worden toegepast. Tenslotte dient de toepassing van de 
techniek eenvoudig en weinig arbeidsintensief te zijn. 
Het verzamelen van data met behulp van de schaaltechnieken volgens 
Thurstone is erg arbeidsintensief, en het aantal te verwerken stimuli beperkt. Dit 
kan gedeeltelijk opgevangen worden door het ontwerp van de studie aan te 
passen, wat echter als gevolg heeft dat het reken- en analysewerk complexer 
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wordt. We achten de technieken van Thurstone dan ook minder geschikt voor 
het construeren van een schaal voor dento-faciale esthetiek. 
Bij toepassing van de techniek voor categorieschalen worden geen 
schattingen voor de waarde van ieder object verkregen, maar meer schattingen 
van hoe goed er gediscrimineerd kan worden. Een verdere beperking van deze 
techniek is dat mogelijk veel informatie verloren gaat, doordat de respondent 
gedwongen wordt zijn reacties op stimuli in een beperkt aantal categorieën 
onder te brengen. 
Ratio estimation voldoet aan alle in het begin van deze paragraaf 
gestelde eisen. De techniek is relatief eenvoudig toe te passen, en resulteert in 
een schaal met metrische eigenschappen. Voorts biedt ratio estimation het 
voordeel dat tijdens de schaalconstructiefase data op log-interval-niveau 
verkregen worden, die na transformatie met de gebruikelijke statistische 
technieken voor data op intervalniveau geanalyseerd kunnen worden. Hetgeen 
niet opgaat voor de overige schaaltechnieken. In de schaalconstructiefase kan 
bovendien gebruik gemaakt worden van verschillende responsmodaliteiten. 
Hierdoor is het mogelijk herhaalde metingen uit te voeren, zonder dat het nodig 
is lang te wachten in verband met geheugeneffecten. Er is dus minder tijdver-
lies. Tevens kan men op deze wijze directe schattingen verkrijgen voor de 
betrouwbaarheid van de oordelen van elke beoordelaar. 
We constateren dat ratio estimation een aantal voordelen biedt boven de 
overige schaaltechnieken, en aan alle in het begin van deze paragraaf gestelde 
eisen voldoet. Daarom zal in het vervolg van dit onderzoek ratio estimation 
toegepast worden als schaaltechniek voor de ontwikkeling van een schaal, die 
geschikt is voor het meten van dento-faciale esthetiek. 
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5 SCHAALONTWIKKELING 
5.1 INLEIDING 
Door gelaatsorthopedische en orthodontische behandeling worden 
skeletopbouw, tandpositie en fysionomie beïnvloed, en daarmee mogelijk ook de 
aantrekkelijkheid van iemands gezicht. Om de bijdrage van een orthodontische 
behandeling aan een goed uiterlijk te kunnen vaststellen, is een meetinstrument 
voor dento faciale esthetiek benodigd Uit het vooronderzoek kwam naar voren 
dat driekwart kleurenfoto's van kinderen met een lachend gezicht geschikt lijken 
te zijn voor het beoordelen van dento-faciale esthetiek Dit type foto zal dan ook 
gebruikt worden bij de ontwikkeling van het meetinstrument 
In het vorige hoofdstuk zijn de voor- en nadelen van een aantal schaal-
techmeken op theoretische en praktische gronden besproken Dit heeft geleid 
tot de keuze voor ratio estimation, een techniek met behulp waarvan een 
schaal, geschikt voor de meting van dento-faciale esthetiek, ontwikkeld kan 
worden Stevens12 heeft door toepassing van ratio estimation in psycho-
fysische experimenten aangetoond dat de stimulus respons relatie in het 
waarnemingssysteem van de mens volgens een machtsfunctie verloopt; 
φ = c0 n , waarin Φ de grootte van de sensor respons is, φ de grootte van de 
fysieke stimulus, en с en η empirisch te bepalen parameters zijn Hamblin3 
beschrijft dat dezelfde relatie gevonden werd in sociaal wetenschappelijke 
experimenten Door gebruik te maken van een zogenaamde "standaard" 
stimulus, een bepaalde stimulus waaraan vooraf een waarde toegekend is en 
waarmee de overige stimuli vergeleken dienen te worden, worden ondanks het 
feit dat de waarde van de stimulus in sociaal wetenschappelijke experimenten 
vaak met bekend is, interpreteerbare waarden voor de aangeboden stimuli 
verkregen 
Hamblin3 geeft de volgende adviezen bij toepassing van ratio estimation. 
De "standaard" stimulus moet gemiddeld zijn en het ter beoordeling aangeboden 
materiaal moet bij voorkeur onder en boven de "standaard" variëren Daarbij 
mogen geen uitersten aangegeven worden, omdat dan beperkingen opgelegd 
worden aan de beoordelaar, die hem er toe kunnen brengen om op een soort 
gelijke intervallen schaal te gaan beoordelen m plaats van op een verhoudmgs-
schaal Wel zou men tegen beoordelaars kunnen zeggen dat de absolute 
ondergrens, dus met de stimulus met de laagste waarde, de waarde 0 heeft. 
Aan de "standaard" stimulus moet een waarde, bijvoorbeeld een getal, toege-
kend worden die gemakkelijk te vermenigvuldigen of te delen is, om het verknj-
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gen van ratiobeoordelingen te stimuleren. Op de hier beschreven wijze wordt het 
krijgen van gespreide beoordelingen bevorderd. 
Verder is de mate van objectiviteit waarmee de beoordelaar te werk gaat 
van groot belang. De betrouwbaarheid van beoordelingen bij een onafhankelijke 
herhaling van de procedure geeft een indicatie voor de mate van objectiviteit. De 
Groot4 beschrijft een aantal zaken die de objectiviteit bij het beoordelen kunnen 
verstoren. Hij maakt daarbij onderscheid tussen: 
• signifisch effect: het getoonde begrip van elke beoordelaar voor de taak; 
• halo effect: een storende uitstraling van opvallende andere kwaliteiten dan 
de te beoordelen kwaliteit; 
• sequentie effect: een invloed van de volgorde waarin het materiaal wordt 
aangeboden op de beoordelingen; 
• normverschuiving: het verleggen van criteria tijdens het beoordelen; 
• contaminatie: men beoordeelt niet dat wat beoordeeld zou moeten worden. 
Een doel van het onderzoek was het ontwikkelen van een meetinstru-
ment, in dit geval in de vorm van een schaal, voor dento-faciale esthetiek. Bij de 
ontwikkeling van de schalen werd getracht de adviezen van Hamblin3 op te 
volgen, en de problemen die De Groot4 schetst te ondervangen. Daarnaast 
werd, alvorens de schalen toe te passen, nagegaan in hoeverre met behulp van 
de schalen dento-faciale esthetiek onderscheiden kon worden. Tevens werd 
onderzocht of bij het gebruik van de schalen door een beperkt aantal beoorde-
laars voldoende betrouwbare metingen van dento-faciale esthetiek verkregen 
werden. 
In het eerste deel van dit hoofdstuk (paragraaf 5.2) wordt de ontwikke-
ling van een schaal met metrische eigenschappen voor de meting van dento-
faciale esthetiek beschreven. In het tweede deel (paragraaf 5.3) komt de 
betrouwbaarheid van de ontwikkelde schaal aan de orde. 
5.2 SCHAALCONSTRUCTIE 
5.2.1 Materiaal en methode 
Materiaal 
Uit het patiëntenarchief van de Vakgroep Orthodontie van de Katholieke 
Universiteit Nijmegen werden kinderen uit twee leeftijdsgroepen geselecteerd. 
De kinderen in groep A (n = 317) waren 11.0 tot 13.0 jaar en in groep В 
(η = 173) 14.0 tot 16.0 jaar bij het begin van de behandeling. Voor een groot 
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gedeelte waren dit kinderen waarvan de ouders een particuliere ziektekostenver-
zekering hadden. De datum waarop de behandeling begon lag tussen januari 
1982 en september 1988. Verdere selectie van het materiaal vond plaats aan de 
hand van de volgende criteria: 
• uitsluitend gezonde blanke kinderen zonder congenitale afwijkingen en 
dentale of faciale traumata werden geselecteerd; 
• Klasse lll-malocclusies werden uitgesloten vanwege de lage prevalentie; 
• kinderen die een bril droegen op de foto werden met geselecteerd; 
• de benodigde patièntendocumentatie moest aanwezig zijn. 
Deze procedure resulteerde in 310 geschikt bevonden kinderen (tabel 5.1). 
Vervolgens werden uit beide leeftijdsgroepen aselect 36 jongens en 36 meisjes 
getrokken. 
Tabel 5.1 Frequentieverdeling van de uiteindelijke steekproef; de oorspron-
kelijke aantallen in het patiéntenbestand zijn tussen haakjes vermeld. 
geslacht 
9 
totaal 
leeftijd 
11 0 - 1 3 0 
Groep Al 
36 (117) 
Groep A2 
36 (110) 
72 (227) 
1 4 0 - 1 6 0 
Groep BI 
36 (40) 
Groep B2 
36 (43) 
72 (83) 
totaal 
72 (157) 
72 (153) 
144 (310) 
Voor het doel van dit onderzoek zijn gestandaardiseerd genomen drie-
kwart kleurenfoto's van het kind met een lachend gezicht gebruikt (10 χ 15 cm; 
vergrotingsfactor 0,4). De opnamen waren gemaakt met behulp van een makro-
lens (Olympus OM-4 Ti. camera en Olympus Zuiko Auto-Makro lens 135 mm, 
Olympus Optical Co. LTD, Tokyo, Japan). Een ektachrome professional daylight 
(EPD) kleurenfilm (Kodak, Kodak BV, Odijk, Nederland) werd gebruikt. 
De foto's werden beoordeeld met betrekking tot dento-faciale esthetiek 
door drie panels, elk samengesteld uit acht personen (vier mannen en vier vrou­
wen): 
Panel 1: Kinderen met een gemiddelde leeftijd van 15 jaar ( 1 4 - 16 jaar) uit 
een hoog sociaal economisch milieu. 
Panel 2: Ouders met een gemiddelde leeftijd van 41 jaar (39 - 42 jaar) uit een 
hoog sociaal economisch milieu met eigen kinderen in de leeftijd van 
11 tot 16 jaar. 
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Panel 3: Qrthodontisten opgeleid aan de Katholieke Universiteit Nijmegen met 
een gemiddelde leeftijd van 35 jaar (27 - 44 jaar). 
De panelleden werden voor hun medewerking beloond met een cadeaubon. 
Methode 
Voor groep A en groep B, jongens en meisjes afzonderlijk, werden 
klappers samengesteld met 36 verwisselbare foto's, waarvan er één de referen-
tiefoto was. Deze referentiefoto was in onderlinge overeenstemming geselec-
teerd door vier aan de vakgroep verbonden orthodontisten die niet bij het 
beoordelen betrokken waren, en kenmerkte zich door een gemiddelde aantrekke-
lijkheid van het gelaat ten opzichte van de overigen in de groep. In elke klapper 
was de referentiefoto aan de linkerkant geplaatst, en de foto's die beoordeeld 
moesten worden rechts. Door iedere beoordelaar werden de eerste vijf foto's in 
elke klapper beoordeeld om te oefenen en vertrouwd te raken met het materiaal 
en de methode. De overige te beoordelen foto's, 1 tot en met 30 genummerd, 
waren de onderzoeksfoto's. Na elke foto was een schutblad geplaatst om te 
voorkomen dat bij het doorbladeren twee onderzoeksfoto's tegelijkertijd in beeld 
zouden komen. Daarmee werd getracht een onderlinge vergelijking tussen de 
foto's te voorkomen. 
Ratio estimation werd gekozen als techniek om de foto's te beoordelen.3 
Toegepast op de beoordeling van foto's ziet de methode er als volgt uit. Elke 
beoordelaar krijgt de foto's voorgelegd met de opdracht voor ieder kind zijn 
waardering, met betrekking tot dento-faciale esthetiek, te geven door een 
vergelijking met het kind op de referentiefoto. Voor het aangeven van de 
waardering bestaan een aantal verschillende, voor de methode kenmerkende, 
antwoordmodaliteiten waarvan er twee gebruikt zijn: 
• lijnproduktie: de dento-faciale esthetiek van het kind op de referentiefoto 
wordt uitgedrukt door een lijn met een bepaalde lengte. De beoordelaar drukt 
nu zijn waardering voor het kind op de te beoordelen foto uit door het trek-
ken van een lijn zoveel maal korter of langer dan de standaardlijn, in over-
eenstemming met hoeveel keer lelijker dan wel mooier hij het kind op deze 
foto vindt ten opzichte van het kind op de referentiefoto (figuur 5.1). 
• magnitude estimation: de dento-faciale esthetiek van het kind op de referen-
tiefoto is gewaardeerd met een standaardgetal bijvoorbeeld 100. De beoor-
delaar drukt zijn oordeel over het kind op de te beoordelen foto eveneens in 
een getal uit. Vindt hij het kind bijvoorbeeld tweemaal zo mooi als het kind 
op de referentiefoto dan geeft hij de score 200. 
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Figuur 5.1 Voorbeeld van het beeldscherm tijdens het beoordelen. Lijn/engte en 
getal zijn voorbeelden van scores van een willekeurige beoordelaar. 
(> = hoger, < = lager, r e t u r n = einde) 
foto : nr . beoordelaar : n r . 
r e f e r e n t i e f o t o : 
onderzoeksfoto : 
foto : nr. 
referentiefoto: 
onderzoeksfoto : 
beoordelaar 
100 
50 
nr. 
Het scoren werd per beoordelaar verdeeld over twee zittingen. Per zitting 
werden twee klappers beoordeeld. Elke beoordelaar scoorde iedere klapper 
tweemaal, direct na elkaar. Eerst met behulp van lijnproduktie, en vervolgens 
door middel van magnitude estimation. De foto's werden voor iedere beoorde­
laar en beide antwoordmodaliteiten in een andere willekeurige volgorde gelegd. 
Er was geen tijdslimiet aan het beoordelen verbonden. Wel werd de benodigde 
tijd per zitting opgenomen. Elke beoordelaar werd gevraagd ieder kind dat hij 
persoonlijk kende te vermelden. Alle beoordelingen werden direct door de 
beoordelaar zelf vastgelegd met behulp van een computer. De opbouw van het 
computerscherm zoals dat aan de beoordelaars werd gepresenteerd staat 
weergegeven in figuur 5 . 1 . 
Statistische analyse 
De in totaal 24 beoordelaars beoordeelden de foto's van 30 jongens en 
30 meisjes uit groep A en de foto's van 30 jongens en 30 meisjes uit groep В 
elk tweemaal, hetgeen resulteerde in 5760 scores. Bij 64 van de 5760 scores 
was de beoordelaar bekend met een kind op de foto, wat de beoordeling 
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beïnvloed zou kunnen hebben. Deze scores werden daarom verwijderd, en 
vervangen door de gemiddelde score van het panel van de desbetreffende 
beoordelaar voor die foto. 
De lijnbeoordelingen werden automatisch omgezet ¡n getallen. Alle 
beoordelingen werden vervolgens logarithmisch getransformeerd om een 
normale verdeling te verkrijgen, waarna iedere score werd omgezet in een 
z-score. Pearson's correlatie-coëfficiënten werden berekend voor de intra- en 
inter-beoordelaar overeenstemming, zowel als voor de inter-panel overeenstem-
ming. De betrouwbaarheid van de samengestelde scores werd bepaald met 
behulp van Cronbach's alpha-coëfficiënt.5 
5.2.2 Resultaten 
De gemiddelde tijd benodigd voor het beoordelen per zitting over de drie 
panels samen was 45 minuten. Voor de bepaling van de intra-beoordelaar 
overeenstemming werd de correlatie tussen de lijn- en getalbeoordelingen van 
elke individuele beoordelaar berekend (tabel 5.2). De intra-beoordelaar overeen-
stemming was onvoldoende voor één mannelijke beoordelaar uit panel 1 
(tabel 5.2; r = .32: beoordelaar 3, groep A2, panel Ki), waarop zijn scores 
werden uitgesloten van verdere analyse. De mediaan van de Pearson correlatie-
coëfficiënten voor alle panels en groepen samen was .78 (spreiding .56 tot .93), 
hetgeen betekent dat de intra-beoordelaar overeenstemming voldoende was. 
Vervolgens werd voor elke beoordelaar het gemiddelde van zijn twee scores per 
foto berekend. Dit gemiddelde werd gebruikt voor verdere analyse. 
Tabel 5.2 Intra-beoordelaar overeenstemming (Pearson's correlatie-coëffi-
ciënten). Ki ¡kinderen), Ou ¡ouders) en Or (orthodontisten) hebben 
betrekking op de panels. Groep A 1 tot B2 zie tabel 5.1. 
panel 
beoordelaar 
δ 
1 
2 
3 
4 
S 
5 
6 
7 
8 
groep A l 
Ki O U Or 
.86 .73 .80 
.91 .59 .58 
.69 .88 .58 
.70 .89 .85 
.86 .89 .92 
.66 .86 .88 
.91 .89 .83 
.65 .82 .68 
groep A2 
Ki OU Or 
.79 .67 .72 
.77 .64 .72 
.32 .82 .73 
.78 .89 .80 
.93 .91 .85 
.69 .82 .64 
.56 .79 .80 
.72 .75 .77 
groep B I 
Ki Ou Or 
.92 .70 .90 
.83 .57 .81 
.75 .58 .73 
.80 .71 .92 
.83 .78 .88 
.68 .75 .71 
.77 .69 .78 
.88 .83 .86 
groep B2 
Ki O U Or 
.89 .65 .81 
.88 .69 .76 
.76 .69 .77 
.81 .85 .76 
.93 .78 .91 
.79 .75 .68 
.71 .65 .70 
.72 .79 .74 
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Voor de inter-beoordelaar overeenstemming werd, binnen elk panel en 
voor iedere groep beoordeelde kinderen, per beoordelaar de correlatie tussen zijn 
scores en de corresponderende gemiddelde scores van de overige beoordelaars 
uit het betreffende panel samen berekend (tabel 5.3). De mediaan van de 
Pearson correlatie-coëfficiënten over alle panels en groepen kinderen samen was 
.71 (spreiding .40 tot .87). De overeenstemming tussen de verschillende 
beoordelaars was dus heel redelijk. 
Voor elk panel en iedere groep werd Cronbach's alpha-coëfficiënt 
bepaald als een maat voor de betrouwbaarheid van de eindscore van het 
betreffende panel voor een bepaalde groep (tabel 5.3). De mediaan van de 
alpha-coëfficiënten voor alle panels en groepen samen was .90 (spreiding .84 
tot .94). Hieruit kan men afleiden dat de betrouwbaarheid goed was voor iedere 
groep en elk panel. Daardoor was het geoorloofd om per foto een gemiddelde 
panelscore te berekenen. 
Tabel 5.3 Interbeoordelaar overeenstemming binnen elk panel (Pearson's 
correlatie-coëfficiënten), en alpha-coëfficiënten voor de betrouw-
baarheid van de samengestelde score voor elk panel. Ki, Ou en Or, 
en groep Al tot B2 zie tabel 5.2. 
panel 
beoordelaar 
S 
1 
2 
3 
4 
9 
5 
6 
7 
8 
а 
groep A l 
Ki Ou Or 
.71 .60 .63 
.72 .64 .79 
.75 .69 .62 
.75 .59 .70 
.64 .62 .76 
.72 .77 .72 
.57 .79 .74 
.73 .59 .80 
.91 .89 .92 
=—= = ^ ^ к 
groep A2 
Ki Ou Or 
.65 .77 .78 
.49 .80 .40 
.67 .71 
.58 .72 .67 
.77 .65 .50 
.76 .58 .55 
.67 .87 .62 
.63 .63 .40 
.87 .91 .84 
groep BI 
Ki Ou Or 
.76 .63 .53 
.69 .50 .81 
.57 .50 .66 
.53 .80 .56 
.73 .73 .71 
.71 .63 .69 
.70 .53 .66 
.61 .75 .49 
.89 .88 .88 
groep B2 1 
Ki Ou Or 1 
.82 .81 .61 
.68 .78 .80 
.69 .82 .80 
.84 .73 .80 
.79 .76 .79 
.83 .76 .72 
.81 .77 .86 
.77 .76 .79 
.94 .94 .93 
Tabel 5.4 Inter-panel overeenstemming voor elke groep (Pearson's correlatie­
coëfficiënten). Ki, Ou en Or, en groep A 1 tot B2 zie tabel 5.2. 
panels 
Ki 
Ou 
groep A l 
Ou 0r 
.83 .85 
.87 
groep A2 
Ou Or 
.80 .70 
.81 
groep B1 
Ou Or 
.73 .85 
.80 
groep B2 
Ou Or 
.89 .86 
.84 
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Vervolgens werd per groep de correlatie berekend tussen de gemiddelde 
panelscores van elke foto (tabel 5.4). De mediaan van de Pearson correlatie-
coëfficiënten voor alle panels en groepen samen was .84 (spreiding .70 tot .89). 
De overeenstemming tussen de diverse panels bleek dus groot te zijn. 
Tenslotte werd, omdat alle stappen tot een bevredigend resultaat 
leidden, voor elke groep een gemiddelde z-score per foto van alle panels samen 
berekend. Deze zijn vervolgens zodanig getransformeerd, dat per groep de 
waarden toegekend aan de foto's een gemiddelde hadden van 100 en een 
standaard deviatie van 25. Voor de constructie van de schalen werden per 
groep vijf foto's met hun bijbehorende scores geselecteerd. Deze vertegenwoor-
digden de gehele spreidmgsbreedte van onaantrekkelijk tot aantrekkelijk, en zijn 
zo gelijkmatig mogelijk over de schaal verdeeld. De kinderen op de geselecteerde 
foto's dienden op ontspannen wijze te lachen, en het gebit moest zichtbaar zijn. 
In figuur 5.2 tot en met 5.5 worden de vier ontwikkelde schalen weergegeven. 
Voor het gebruik van de foto's werd toestemming verleend door de ouders c.q. 
het kind zelf. 
5.2.3 Discussie 
Doel van het onderzoek was een objectieve schaal te ontwikkelen, 
waarmee dento-faciale esthetiek van kinderen op een bepaalde leeftijd gemeten 
kan worden. Om die reden werden verschillende typen panels samengesteld. 
Ouders en leeftijdsgenoten werden gekozen omdat zij het grootste deel van de 
leefomgeving van opgroeiende kinderen vormen, en daarmee hun psycho-sociale 
ontwikkeling kunnen beïnvloeden.67 Orthodontisten werden geselecteerd voor 
het oordeel van de beroepsgroep. Mannen en vrouwen waren evenredig ver-
deeld over ieder panel om een geslachtsinvloed te voorkomen. Alle beoordelaars 
waren uit een sociaal-economisch hoog milieu geselecteerd omdat het te 
beoordelen materiaal dat milieu vertegenwoordigde. 
In sommige studies werd een opmerkelijke consistentie gevonden in het 
waarnemen van fysieke aantrekkelijkheid, ongeacht sociale status, leeftijd of 
geslacht van de beoordelaars.810 Ander onderzoek gaf aan dat sociaal-economi-
sche status, leeftijd, geslacht en professionele deskundigheid van invloed 
zouden kunnen zijn op de perceptie van fysieke aantrekkelijkheid.711 De hoge 
mate van overeenkomst tussen de diverse panels in deze studie lijkt te bevesti-
gen dat mensen het uiterlijk op consistente wijze kunnen beoordelen. Kahck12 
stelt dat binnen de Amerikaanse cultuur beoordelaars een grote onderlinge 
overeenstemming vertoonden met betrekking tot de beoordeling van faciale 
esthetiek van een bepaald persoon. 
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Figuur 5.2 Schaal voor meisjes van 11.0 tot 13.0 jaar en 
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Figuur 5.3 Schaal voor jongens van 11.0 tot 13.0 jaar 
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Figuur 5.5 Schaal voor jongens van 14.0 tot 16.0 jaar 
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Tevens waren beoordelaars in staat onderscheid te maken tussen de mate van 
faciale esthetiek van vele verschillende personen Derhalve kunnen naar zijn 
mening beoordelaars gebruikt worden als menselijke meetinstrumenten, geschikt 
voor het bepalen van faciale esthetiek, ofschoon een (werk-)definitie voor 
schoonheid met beschikbaar is Desalniettemin zou een selectie van beoorde-
laars uitsluitend uit een hoog sociaal economisch milieu zoals in dit onderzoek, 
een beperking kunnen betekenen voor de algemene toepasbaarheid van de 
schalen. 
De vergelijkingsmethode is toegepast als techniek bij de beoordeling van 
de foto's 3 Met deze methode worden metingen verkregen op log-mterval 
niveau Logaritmische transformatie normaliseert de verdeling van de beoordelin-
gen. Daardoor zijn ze analyseerbaar met behulp van lineaire intervaltechmeken, 
en kan een schaal met metrische eigenschappen ontwikkeld worden Door de 
onderzoeker worden geen beperkingen aan de beoordelaars opgelegd, zoals bij 
categoneschalen, waardoor zij m staat zijn zo nauwkeurig mogelijk te beoorde-
len 1318 Doordat elke stimulus opnieuw met de "standaard" stimulus vergeleken 
moet worden, kan bovendien de invloed van normverschuiving op de beoordelin-
gen tegengegaan worden Andere maatregelen die genomen werden om de 
invloed van mogelijk verstorende variabelen met betrekking tot objectiviteit van 
de beoordelaars zoveel mogelijk te ondervangen waren· 
• het bewerkstelligen van een goed begrip van de beoordelingsprocedure bij 
de beoordelaar door een uitgebreide schriftelijke uitleg, die vervolgens 
mondeling toegelicht werd Een verdere maatregel om het begrip van de 
beoordelaar te bevorderen was het uitsluitend ter oefening beoordelen van 
een vijftal foto's; 
• het zoveel mogelijk vestigen van de aandacht op de te beoordelen kwaliteit. 
Bovendien is bij de selectie van het aangeboden materiaal geprobeerd zoveel 
mogelijk materiaal met eventueel storende invloeden weg te nemen, 
• het randomiseren van de volgorde waarin de foto's zowel als de verschillen-
de groepen beoordeeld werden; 
• het zo klem mogelijk houden van de invloed van contaminatie door het 
inbrengen van beoordelaars die geen andere belangen hadden dan het 
verrichten van een serieuze objectieve beoordeling 
Ondanks deze maatregelen was het met volledig te voorkomen dat verschillen in 
visie en vooroordelen optraden, en dat er privé theorieën op na gehouden 
werden 
Door het gebruik van twee antwoordmodaliteiten, een numerieke en een 
non-numeneke, was een herhaalde meting binnen een kort tijdsbestek mogelijk. 
Dit verhoogt de betrouwbaarheid van de meting zonder de validiteit te bemvloe-
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den.1 3 1 8 Andere meetmethoden zoals categorieschalen of visual analogue 
schalen hebben deze eigenschappen niet.1619'20 Voordelen van het gebruik van 
lijnproduktie en magnitude estimation zijn dat ze handig ¡n het gebruik zijn. 
Verder hebben ze het kenmerk dat voor beide antwoordmodaliteiten de expo-
nent in de machtsfunctie, die de relatie tussen stimulus en respons beschrijft, 
gelijk is. Daardoor zou de verhouding tussen twee getalscores gelijk moeten zijn 
aan die tussen twee lijnscores. 
De in dit onderzoek aangetroffen correlaties tussen de diverse beoorde-
laars vallen binnen het spreidingsgebied van correlaties (.70 tot .98) geconsta-
teerd door anderen in vergelijkbaar onderzoek.21·22 Ze waren echter niet zo hoog 
als gebruikelijk bij toepassing van de vergelijkingsmethode als schaaltechniek.3 
Mogelijk werd dit veroorzaakt door de complexiteit van het gelaat als object om 
te beoordelen. Er zijn veel structuren die deel uit maken van een gelaat, en die 
van invloed kunnen zijn op de beoordeling ervan. Verder was er ondanks selectie 
enige variatie in het te beoordelen materiaal wat betreft kleur, achtergrond, en 
opnamerichting van de foto's. Het feit dat het materiaal retrospectief verzameld 
is, heeft hiertoe mogelijk bijgedragen. Sommige foto's waren in de winter 
genomen, andere 's zomers. Ook trad variatie op door verschil in biologische 
leeftijd van de kinderen binnen elke leeftijdsgroep. 
De homogeniteit binnen elk panel was goed, en er bleek een hoge mate 
van overeenstemming te zijn tussen de verschillende panels. Dit betekent niet 
dat er geen verschil was tussen individuen met betrekking tot de beoordeling 
van dento-faciale esthetiek. De geconstateerde overeenkomst bleek echter 
voldoende om schalen te kunnen construeren voor jongens en meisjes op twee 
verschillende leeftijden, welke corresponderen met de leeftijd voor en na 
behandeling. Of de schalen ook toepasbaar zijn bij de beoordeling van het 
beoogde materiaal moet het verdere onderzoek uitwijzen. 
5.3 BETROUWBAARHEID VAN DE ONTWIKKELDE SCHALEN 
5.3.1 Inleiding 
Het welslagen van de schaalconstructie is geen garantie dat bij het 
feitelijk gebruik van de schaal in onderzoek betrouwbare metingen verkregen 
worden, wat een vereiste is voor een meetinstrument. Om een indruk te verkrij-
gen van de toepasbaarheid van de schaal en met name de betrouwbaarheid van 
de met de schaal te verkrijgen scores, is een betrouwbaarheidsonderzoek van 
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beperkte omvang uitgevoerd. Over de opzet en de resultaten van dit onderzoek 
wordt in de navolgende paragrafen gerapporteerd. 
5.3.2 Materiaal en methode 
Foto's van 40 meisjes en 40 jongens (voor een beschrijving van het 
materiaal zie hoofdstuk 6) werden beoordeeld met betrekking tot dento-faciale 
esthetiek met behulp van respectievelijk de schaal voor meisjes van 11.0 tot 
13.0 jaar en de schaal voor jongens van 14.0 tot 16.0 jaar, door vier orthodon-
tisten in opleiding (2 δ, 2 9). Het beoordelen verliep als volgt. Allereerst werd 
de schaal getoond. De uiteinden van de schaal en de positie van de schaalfoto's 
werden besproken. Vervolgens werden de foto's van de kinderen uit de twee te 
beoordelen groepen, voor elke groep apart, in een klapper aan de beoordelaars 
aangeboden. Na elke foto was een schutblad geplaatst om te voorkomen dat bij 
het doorbladeren twee foto's tegelijkertijd zichtbaar zouden zijn. De beoorde­
laars werden geïnstrueerd de dento-faciale esthetiek van elk te beoordelen kind 
te vergelijken met die van de kinderen op de foto's van de desbetreffende 
schaal. Daarbij werd benadrukt dat het ging om een beoordeling van het totale 
gelaat, en niet om een beoordeling van uitsluitend de ogen, de mond of de neus. 
Men diende in gedachten de foto van het te beoordelen kind op de schaal te 
plaatsen, daar waar men vond dat deze thuishoorde. Tenslotte kon met behulp 
van de getallenlijn, onder de op de schaal bevestigde foto's, de score van het te 
beoordelen kind bepaald worden. 
De vier beoordelaars scoorden beide te beoordelen groepen in één 
zitting. Twee beoordelaars (1 c?, 1 9) begonnen met het beoordelen van de 
meisjes en de andere twee (1 rf, 1 9) met de jongens. Na twee weken werd 
deze procedure in omgekeerde volgorde herhaald. De foto's werden voor elke 
beoordelaar, en beide zittingen in een andere willekeurige volgorde gelegd. Soms 
kwam het voor dat een beoordelaar het te beoordelen kind kende. Daarvoor 
werd niet gecorrigeerd omdat het zich slechts sporadisch voordeed. 
5.3.3 Resultaten 
De gemiddelde tijd nodig voor het beoordelen van de 80 foto's was 45 
minuten. Bij de eerste beoordeling was de gemiddelde score voor dento-faciale 
esthetiek voor meisjes 95.8 (s.d. 9.3), en voor jongens 101.7 (s.d. 7.77); Bij de 
tweede beoordeling waren deze waarden respectievelijk 92.7 (s.d. 11.97) en 
99.7 (s.d. 8.72). Voor de bepaling van de intra-beoordelaar overeenstemming 
werd de correlatie tussen de beoordelingen van zitting één en zitting twee van 
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elke individuele beoordelaar berekend (tabel 5.5). De op grond van deze tabel 
berekende mediaan van de Pearson correlatie-coëfficiënten voor alle beoorde-
laars en groepen samen was .83 (spreiding .76 tot .89), hetgeen betekent dat 
de betrouwbaarheid van de individuele beoordelaars goed was. 
Tabel 5.5 Intra-beoordelaar overeenstemming (Pearson's correlatie-coëffi-
ciënten) bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek van meisjes 
en jongens. 
beoordelaar 
A ¿ 
В S 
С $ 
meisjes 
.84 
.89 
.76 
.87 
jongens 
.78 
.81 
.80 
.85 
Voor de interbeoordelaar overeenstemming werd voor iedere beoorde­
laar per zitting, en voor beide beoordeelde groepen kinderen apart, de correlatie 
tussen de scores van elke beoordelaar en de corresponderende gemiddelde 
scores van de overige beoordelaars berekend (tabel 5.6). De op grond van deze 
tabel berekende medianen voor de Pearson correlatie-coëfficiënten zijn bij de 
beoordeling van de meisjes voor alle beoordelaars en beide zittingen samen .73 
(spreiding .62 tot .87), en bij de jongens .67 (spreiding .48 tot .77). De homo-
geniteit van de beoordelaars was bij de beoordeling van meisjes goed. Bij de 
beoordeling van jongens was de homogeniteit voldoende. 
Tabel 5.6 Inter-beoordelaar overeenstemming (Pearson's correlatie-coëffi-
ciënten) bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek van meisjes 
en jongens, en Cronbach's alpha-coëfficiënten (α) voor de betrouw­
baarheid van de samengestelde score. 
beoordelaar 
А 
В 
С 
D 
а 
meisjes 
zitting 1 zitting 2 
.62 .74 
.65 .66 
.71 .75 
.87 .75 
.84 .87 
jongens 
zitting 1 zitting 2 
.67 .68 
.55 .48 
.69 .67 
.77 .65 
.82 .80 
Cronbach's alpha-coëfficiënt werd bepaald als een maat voor de be-
trouwbaarheid van de samengestelde score van de vier beoordelaars voor beide 
beoordeelde groepen en elke zitting apart (tabel 5.6). Deze voldeed steeds aan 
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de vooraf bepaalde minimum eis van .80. De betrouwbaarheid van de samenge-
stelde score over vier beoordelaars was dus voldoende voor de twee beoordeel-
de groepen en iedere zitting. 
5.3.4 Discussie 
Het te beoordelen materiaal betrof uitsluitend afbehandelde kinderen. 
Voor dit onderzoek naar de betrouwbaarheid van de schalen, en de spreiding 
van de beoordelingen over de schalen werden de schalen voor meisjes van 11.0 
tot 13.0 jaar en jongens van 14.0 tot 16.0 jaar gebruikt. Het werd niet nodig 
geacht alle schalen te testen om een indruk van de betrouwbaarheid en de 
spreiding van de beoordelingen te krijgen. De keuze om zowel een schaal voor 
jongens als een schaal voor meisjes te onderzoeken, lag voor de hand. Verder 
leek het logisch een schaal voor 11.0 tot 13.0 jarigen, en een schaal voor 14.0 
tot 16.0 jarigen te testen. Beoordeling van foto's van onbehandelde kinderen 
leek minder zinvol, omdat de schalen met vergelijkbaar materiaal ontwikkeld 
waren. De keuze voor jongens van 14.0 tot 16.0 jaar en meisjes van 11.0 tot 
13.0 jaar was willekeurig. 
Ondanks het gegeven dat uitsluitend foto's van kinderen met een 
regelmatig gebit beoordeeld werden, terwijl de schalen ontwikkeld waren met 
behulp van foto's van onbehandelde kinderen, kwamen de gemiddelde waarden 
voor de twee beoordeelde groepen kinderen nagenoeg overeen met de gemiddel-
de waarde van de schaal. De spreiding van de beoordelingen over de schaal was 
enigszins beperkt. Het gegeven dat uitsluitend afbehandelde kinderen beoor-
deeld werden, kan hieraan bijgedragen hebben. 
De intra- zowel als de inter-beoordelaar overeenstemming voldeed voor 
alle beoordelaars per zitting, en voor beide te beoordelen groepen. Dit betekent 
dat ook met een beperkt aantal beoordelaars voldoende betrouwbaar gemeten 
kan worden met de schalen. Naar aanleiding van de opmerkingen van de 
beoordelaars werd aangenomen dat een periode van twee weken tussen de 
zittingen voldoende was om een invloed van geheugeneffecten bij de tweede 
beoordeling te voorkomen. De betrouwbaarheid van de samengestelde score 
was eveneens voldoende voor beide zittingen en groepen, en beantwoordde aan 
de vooraf gestelde eis; a > .80. 
Concluderend kan men stellen dat de ontwikkelde schalen voldoen 
aangaande het bereik voor het te beoordelen materiaal. Het onderscheidend 
vermogen van de geteste schalen werd acceptabel gevonden. Wat betreft het 
aantal beoordelaars, benodigd voor het verkrijgen van betrouwbare metingen bij 
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het toepassen van de schalen, lijkt het erop dat vier beoordelaars voldoende zijn 
Om de betrouwbaarheid verder te vergroten, zonder het aantal beoordelaars uit 
te breiden, kan men nog overwegen de geselecteerde beoordelaars te oefenen in 
het gebruik van de schaal. 
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6 ONDERZOEKSOPZET, SELECTIE VAN BEOORDELAARS EN 
BESCHRIJVING VAN DE GROEPEN 
6.1 OPZET VAN HET ONDERZOEK 
Na de constructie van de schalen en een test aangaande de betrouw-
baarheid, werden de schalen toegepast in een onderzoek waarmee getracht 
werd een antwoord te vinden op de volgende vragen: 
• Draagt orthodontische behandeling bij aan dento-faciale esthetiek van 
kinderen? 
• Bestaat er een relatie tussen bepaalde malocclusie en/of cephalometrische 
kenmerken enerzijds en dento-faciale esthetiek anderzijds? 
• Is de door een orthodontische behandeling veroorzaakte verandering in 
bepaalde malocclusie en/of cephalometrische kenmerken van invloed op 
dento-faciale esthetiek? 
Voor het bestuderen van het effect van orthodontische behandeling op 
dento-faciale esthetiek werd de dento-faciale esthetiek van twee groepen 
kinderen, jongens zowel als meisjes, op 11.0 tot 13.0 jarige leeftijd gemeten 
met behulp van de ontwikkelde schalen. Dezelfde kinderen werden wederom op 
14.0 tot 16.0 jarige leeftijd beoordeeld. In de tussenliggende periode was de 
helft van de kinderen orthodontisch behandeld (de experimentele groep). De 
andere helft van de kinderen was reeds vóór aanvang van het onderzoek, dus 
vóór de leeftijd van 11.0 tot 13.0 jaar, orthodontisch afbehandeld (de referentie-
groep). 
Om de relatie tussen malocclusie en/of cephalometrische kenmerken 
enerzijds en dento-faciale esthetiek anderzijds te kunnen vaststellen, werden van 
alle kinderen de gebitsmodellen en laterale schedelröntgenopnamen op de twee 
genoemde leeftijden gemeten. Aan de gebitsmodellen werden Arch Length 
Discrepancy (ALD), overjet, overbite, diastemen, een ectosteme positie van de 
linker en/of rechter hoektand in de bovenkaak, en het ontbreken van elementen 
in de bovenkaak gemeten (zie hoofdstuk 7). Aan de laterale schedelrönt-
genopnamen werden de hoeken ANB, Mp/SN, -M/NA, en de T-hoek, zowel als 
de hoogte van het ondergezicht (sn'-me') en de dikte van de benige kin (Pg-NB) 
gemeten (zie hoofdstuk 8). De gemeten veranderingen in dento-faciale esthetiek, 
en de relaties met de metingen aan de gebitsmodellen en de laterale sche-
delröntgenopnamen werden statistisch geanalyseerd. Het effect van orthodonti-
sche behandeling op dento-faciale esthetiek werd met behulp van een covarian-
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tie analyse onderzocht De relaties tussen de malocclusie en cephalometrische 
kenmerken, de veranderingen in die kenmerken, en de beoordelingen voor dento-
faciale esthetiek werden nagegaan door middel van regressieanalyse 
6 2 SELECTIE VAN DE BEOORDELAARS 
6.2.1 Inleiding 
Om de dento-faciale esthetiek van de kinderen uit de referentie en 
experimentele groep zo betrouwbaar mogelijk te kunnen meten, zijn beoorde­
laars met een goede onderlinge overeenstemming geselecteerd Door bij de 
selectie gebruik te maken van de in hoofdstuk 5 ontwikkelde schalen werd 
tevens bereikt dat de uiteindelijk geselecteerde beoordelaars enigszins vertrouwd 
raakten met de toe te passen methode van beoordelen. De procedure gevolgd bij 
de selectie van de beoordelaars wordt m de paragrafen 6 2 2 tot en met 6.2.4 
beschreven 
6.2.2 Materiaal en methode 
Voor de selectie van de beoordelaars werden dezelfde 30 experimentele 
foto's gebruikt als voor de ontwikkeling van de schalen voor respectievelijk 
jongens en meisjes van 11.0 tot 13 0 jaar (zie hoofdstuk 5, tabel 5 1) De vijf 
foto's, geselecteerd voor de samenstelling van de beide schalen, werden 
vervangen door de foto's die gebruikt werden om te oefenen. De referentiefoto 
werd met meer gebruikt De beoordelaars werden geselecteerd uit drie panels 
elk bestaande uit tien met eerder in het onderzoek betrokken personen (vijf 
mannen en vijf vrouwen): 
Panel 1: Kinderen met een gemiddelde leeftijd van 16 jaar (spreiding Μ ­
Ι 8 jaar) uit een hoog sociaal-economisch milieu. 
Panel 2 Ouders met een gemiddelde leeftijd van 40 jaar uit een hoog sociaal-
economisch milieu (spreiding 35 - 48 jaar) met eigen kinderen m de 
leeftijd van 11 tot 16 jaar 
Panel 3: Qrthodontisten, waarvan er vijf opgeleid zijn aan de Katholieke 
Universiteit Nijmegen en vijf aan één van de andere Nederlandse 
universiteiten, met een gemiddelde leeftijd van 38 jaar (spreiding 
29 - 56 jaar) 
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Voor een beschrijving van de methode die gevolgd werd bij het beoordelen van 
de foto's met behulp van de schalen wordt verwezen naar paragraaf 5.3.2. 
Alle beoordelaars scoorden de te beoordelen foto's in één zitting. De 
foto's, die éénmaal werden beoordeeld, werden voor elke beoordelaar in een 
andere willekeurige volgorde gelegd. De volgorde van de te beoordelen groepen, 
jongens en meisjes van 11.0 tot 13.0 jaar, was per panel zo over de beoorde-
laars verdeeld dat in elk panel even vaak begonnen werd met het beoordelen 
van de foto's van jongens, als met het beoordelen van de foto's van meisjes. 
Het kwam slechts zelden voor dat een beoordelaar het te beoordelen kind 
kende. De invloed daarvan werd minimaal geacht, en er werd dan ook niet voor 
gecorrigeerd. 
6.2.3 Resultaten beoordelaarsselectie 
De gemiddelde tijd benodigd voor het beoordelen van de 60 foto's was 
30 minuten. Aan de hand van de resultaten werd een jury bestaande uit zes 
beoordelaars samengesteld. Deze diende te bestaan uit drie mannelijke en drie 
vrouwelijke beoordelaars, waarbij elk van de drie oorspronkelijke panels met één 
mannelijke en één vrouwelijke beoordelaar vertegenwoordigd moest zijn. 
Daartoe werd voor iedere beoordelaar de correlatie tussen zijn scores en de 
corresponderende gemiddelde scores van de overige beoordelaars uit het 
betreffende panel samen berekend. Vervolgens werd stapsgewijs, steeds met 
uitsluiting van de beoordelaar met de slechtste onderlinge overeenstemming, de 
gewenste jury samengesteld. 
Voor de inter-beoordelaar overeenstemming van de zes in de jury 
opgenomen beoordelaars werd voor iedere beoordelaar afzonderlijk de correlatie 
tussen zijn scores en de corresponderende gemiddelde scores van de overige vijf 
beoordelaars samen berekend (tabel 6.1). De mediaan van de Pearson correlatie-
coëfficiënten bij de beoordeling van de groep van 11.0 tot 13.0 jarige meisjes 
was voor de zes beoordelaars samen .75 (spreiding .59 tot .87). De mediaan 
van de Pearson correlatie-coëfficiënten bij de beoordeling van de groep van 11.0 
tot 13.0 jarige jongens was voor de zes beoordelaars samen .68 (spreiding .56 
tot .77). De onderlinge overeenstemming tussen de verschillende beoordelaars is 
ruim voldoende. 
Cronbach's alpha-coëfficiënt werd bepaald als een maat voor de be-
trouwbaarheid van de samengestelde jury (tabel 6.1). Deze voldeed steeds aan 
de vooraf bepaalde minimum eis van .80. De betrouwbaarheid van de jury was 
dus voldoende zowel bij de beoordeling van de foto's van jongens als bij die van 
meisjes. 
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Tabel 6.1 Inter-beoordelaar overeenstemming (Pearson's correlatie-coëffi-
ciënten) voor de zes in de jury opgenomen beoordelaars. Alpha-
coëfficiënten voor de betrouwbaarheid van de samengestelde score. 
beoordelaar 
г 
kind 
ouder 
orthodontist 
9 
kind 
ouder 
orthodontist 
а 
meisjes 
11.0 tot 13.0 laar 
.76 
.78 
.73 
.87 
.74 
59 
.89 
jongens 
11.0 tot 13.0 jaar 
.64 
.68 
.56 
.77 
.73 
.67 
.84 
6.2.4 Discussie 
Hetzelfde materiaal als toegepast bij de schaalontwikkeling werd nu ge­
bruikt voor de selectie van beoordelaars. Besloten werd voor deze selectie zowel 
foto's van jongens als van meisjes te laten beoordelen. Uitsluitend foto's van 
kinderen in de leeftijd van 11.0 tot 13.0 jaar werden beoordeeld. 
Bij de schaalontwikkeling was de overeenstemming tussen de verschil­
lende panels zo groot dat gemeenschappelijke schalen samengesteld werden. 
Ook uit de literatuur (zie hoofdstuk 2) bleek dat de overeenstemming tussen 
diverse mensen met betrekking tot de beoordeling van dento-faciale esthetiek 
groot was. Om die reden werd er voor gekozen om de in het vervolg van het 
onderzoek te beoordelen foto's door één jury te laten scoren. Deze jury moest 
samengesteld zijn uit mannen zowel als vrouwen, alsook kinderen, ouders en 
orthodontisten, om zo veel mogelijk te voorkomen dat er een invloed van de 
soort beoordelaar of het geslacht zou optreden. De reden dat kinderen, ouders 
en orthodontisten gekozen werden, was dezelfde als in hoofdstuk 5 beschreven 
staat. De eis dat de geselecteerde jury uiteindelijk drie mannelijke en drie 
vrouwelijke beoordelaars diende te bevatten, waarbij elk panel steeds door één 
mannelijke en één vrouwelijke beoordelaar vertegenwoordigd werd, leidde er toe 
dat een jury van zes beoordelaars ontstond. Mede gezien de resultaten geboekt 
bij het testen van de schalen leek dit aantal voldoende groot. Per type panel 
waren tien beoordelaars (vijf mannelijke en vijf vrouwelijke) betrokken in deze 
selectieprocedure. Dit bleek voldoende te zijn om beoordelaars te kunnen 
selecteren die aan de eisen voldeden. 
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Het materiaal werd slechts één keer beoordeeld. Dientengevolge kon de 
betrouwbaarheid van elke individuele beoordelaar niet vastgesteld worden door 
bijvoorbeeld de intra-beoordelaar overeenstemming te bepalen. Dit werd als niet 
relevant beschouwd. De kans dat onbetrouwbare beoordelaars in de uiteindelijk 
te selecteren jury terecht zouden komen, was namelijk erg klein bij de gevolgde 
procedure. Verder ging het erom een homogene groep beoordelaars te selecte-
ren. Daarbij was het van belang dat er een grote inter-beoordelaar overeenstem-
ming bestond. Beoordelaars met een goede intra-beoordelaar overeenstemming 
zouden dus toch nog af kunnen vallen, wanneer hun beoordelingen niet overeen 
zouden stemmen met die van andere beoordelaars. De inter-beoordelaar over-
eenstemming voldeed voor alle beoordelaars en beide te beoordelen groepen. De 
verkregen betrouwbaarheid van de jury scores was eveneens goed voor beide 
zittingen en groepen, en beantwoordde aan de vooraf gestelde eis; a > .80. 
Toch wijzen de bereikte correlaties en homogeniteit er op dat, ondanks de grote 
mate van onderlinge overeenstemming, de nodige eigenzinnigheid bij de indivi-
duele beoordelaars bestond. 
6.3 BESCHRIJVING VAN HET MATERIAAL 
Uit het patiëntenarchief van de Vakgroep Orthodontie van de Katholieke 
Universiteit Nijmegen werden twee groepen kinderen geselecteerd. De kinderen 
(n = 317) in groep E (Experimenteel) waren 11.0 tot 13.0 jaar (LI = Leeftijd 1) 
bij het begin van de behandeling. De datum waarop de behandeling begon, lag 
tussen januari 1982 en september 1988. De kinderen in groep R (Referentie) 
waren eveneens 11.0 tot 13.0 jaar, maar bij deze groep was de orthodontische 
behandeling al voltooid (n = 172). De datum waarop de behandeling beëindigd 
werd, lag tussen januari 1982 en september 1988. Verdere selectie van het 
materiaal vond plaats aan de hand van de volgende criteria: 
• uitsluitend gezonde blanke kinderen zonder congenitale afwijkingen en 
dentale of faciale traumata werden geselecteerd; 
• Klasse lll-malocclusies werden uitgesloten vanwege de lage prevalentie; 
• kinderen die een bril droegen op de foto werden niet geselecteerd; 
• de benodigde patiëntendocumentatie (gebitsmodellen, laterale schedelrönt-
genopnamen, extra-orale dia's) moest aanwezig zijn; 
• van de kinderen uit groep E dienden vervolgrecords aanwezig te zijn aan het 
eind van de behandeling waarbij ze een leeftijd van 14.0 tot 16.0 jaar 
hadden (L2 = Leeftijd 2); 
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• van de kinderen uit groep R dienden vervolgrecords aanwezig te zijn op een 
moment dat ze 14 0 tot 16 0 jaar oud waren. 
Deze procedure resulteerde in 227 geschikt bevonden kinderen in groep E, en 
149 geschikt bevonden kinderen m groep R (tabel 6 2). Vervolgens werden uit 
beide leeftijdsgroepen 40 jongens en 40 meisjes willekeurig geselecteerd. 
Tabel 6.2 Frequentieverdeling van het beschikbare materiaal na toepassing van 
de selectiecriteria. 
geslacht 
¿ 
totaal 
experimentele groep 
1 1 7 ( E 1 | 
110 (E2) 
227 
referentiegroep 
93 (Ril 
56 (R2) 
149 
totaal 
210 
166 
376 
Voor het doel van het onderzoek werden gestandaardiseerd genomen 
driekwart kleurenfoto's van het kind met een lachend gezicht gebruikt 
(13 χ 18 cm, vergrotingsfactor 0,5) De opnamen waren gemaakt met behulp 
van een makro lens (Olympus OM 4 Ti camera en Olympus Zuiko Auto-Makro 
lens 135 mm, Olympus Optical Co LTD, Tokyo, Japan) Een ekta-chrome 
professional daylight (EPD) kleuren film (Kodak, Kodak BV, Odijk, Nederland) 
werd gebruikt 
Dento-faciale esthetiek van de kinderen uit de referentie en experimente­
le groep werd gemeten met behulp van de schalen door de in de vorige para­
graaf beschreven jury van zes beoordelaars 
Van alle kinderen waren gebitsmodellen op de twee genoemde leeftijden 
beschikbaar De modellen waren volgens een standaardprocedure uitgegoten en 
afgewerkt.1 Aan het model was met te herleiden tot welke groep het bijbeho­
rende kind behoorde. Er waren geen ontbrekende gebitsmodellen 
Verder waren laterale schedelrontgenopnamen van deze kinderen 
beschikbaar op beide leeftijden De laterale schedelrontgenopnamen waren 
gemaakt met behulp van een Philips medio DLX rontgenapparaat (125 kV en 
300 mAs) De focus-film afstand bedroeg 5 m De afstand tussen het midden 
van het hoofd en de film was 20 cm (vergrotmgsfactor 1.0417). Het hoofd was 
tijdens de opname gefixeerd in een Evald cephalostaat Agfa Gevaert film (24 χ 
30 cm) met een dubbele emulsielaag was gebruikt in combinatie met verster-
kmgsschermen Om de weke delen duidelijker te kunnen onderscheiden was een 
aluminium wig toegepast 
Van drie jongens en drie meisjes uit de experimentele groep, en zeven 
meisjes uit de referentiegroep waren één van beide, of beide laterale sche-
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delröntgenopnamen niet beschikbaar. Mogelijk waren deze opnamen in de loop 
der tijd zoek geraakt. Een andere verklaring zou kunnen zijn dat de opnamen 
nooit vervaardigd waren. Van 14 jongens uit de referentiegroep ontbraken de 
laterale schedelröntgenopnamen eveneens. Voor negen van hen was de reden 
dat zij extra opgeroepen waren voor het verzamelen van records, om opgeno-
men te kunnen worden in het onderzoek. Met het oog op stralingshygiëne werd 
besloten geen laterale schedelröntgenopnamen van hen te maken, omdat zij nog 
voor een reguliere controle na afbehandeling zouden worden opgeroepen. Bij 
deze controles worden standaard laterale schedelröntgenopnamen vervaardigd. 
6.4 NADERE BESCHOUWING VAN DE GROEPEN 
In experimenteel onderzoek naar het effect van behandeling is het 
gebruikelijk om de behandelde patiënten te vergelijken met bijvoorbeeld op een 
andere wijze behandelde patiënten of onbehandelde patiënten. Voor het in dit 
hoofdstuk beschreven onderzoek waren echter geen onbehandelde patiënten die 
longitudinaal gevolgd waren beschikbaar. Bovendien is het vrijwel onmogelijk in 
Nederland van een groep kinderen met een orthodontische afwijking uit het in 
dit onderzoek toegepaste sociaal-economisch milieu gedurende enkele jaren 
gegevens te verzamelen zonder dat ze in de tussentijd behandeld worden. 
Daarom werd gekozen voor een referentiegroep samengesteld uit kinderen die al 
op jonge leeftijd afbehandeld waren, en waarvan een aantal jaren na afbehande-
ling vervolg records verzameld waren. Er werd verondersteld dat de gebitssitu-
atie van deze kinderen na afbehandeling normaal zou zijn. Verder werd er van uit 
gegaan dat het bereikte resultaat van de behandeling min of meer stabiel 
gebleven was gedurende de periode dat ze gevolgd werden. In hoeverre de 
veronderstellingen juist waren, moet blijken uit de metingen aan de gebitsmodel-
len en de laterale schedelröntgenopnamen. Een voordeel van de keuze voor deze 
groep was dat vrijwel al de voor het onderzoek benodigde records reeds 
verzameld waren. 
De experimentele groep werd net als de referentiegroep geselecteerd uit 
het archief van de Vakgroep Orthodontie. Dit bestaat voornamelijk uit particulier 
verzekerde patiënten. Daarom werd er van uit gegaan dat beide groepen uit 
hetzelfde milieu afkomstig waren. Ook de kwaliteit van de records was verge-
lijkbaar omdat ze in hetzelfde tijdsinterval verzameld waren. De experimentele 
groep werd samengesteld uit kinderen met een orthodontische afwijking niet 
gecompliceerd door congenitale afwijkingen, traumata en agenesieën. Er werd 
niet geselecteerd op ernst van de afwijking, noch op de kwaliteit van de behan-
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deling. Alleen patiënten met een Klasse III afwijking werden uitgesloten. De 
experimentele groep bestond dus uit een aantal patiënten met een in ernst 
variërende afwijking die in meer of mindere mate succesvol behandeld was. 
Bij een kritische beschouwing van het beschikbare materiaal (tabel 6.2) 
valt op dat voor de experimentele groep aanmerkelijk meer materiaal beschik-
baar was dan voor de referentiegroep. Dit valt op eenvoudige wijze te verklaren. 
De kinderen uit de referentiegroep dienden reeds voor de leeftijd van 13.0 jaar 
afbehandeld te zijn. Dit betekent impliciet dat ze op een jongere dan de gemid-
delde leeftijd zo ver gevorderd moesten zijn in de gebitsontwikkeling, dat een 
orthodontische behandeling gestart en afgesloten kon worden. De eis gesteld 
aan de experimentele groep, namelijk het starten van de orthodontische behan-
deling op 11- of 12-jarige leeftijd, was met betrekking tot het stadium van 
gebitsontwikkeling biologisch gezien meer gebruikelijk. Op een vergelijkbare 
wijze kan men verklaren dat binnen de referentiegroep een verschil bestond 
tussen het aantal geschikt bevonden meisjes en jongens. Het is een bekend 
gegeven dat meisjes in hun biologische ontwikkeling wat voor lopen op jongens. 
Na toepassing van de selectiecriteria bleek het aantal afvallers in de 
experimentele groep veel groter te zijn dan in de referentiegroep. Hiervoor 
bestaan een aantal redenen. Kinderen, die in principe geschikt waren voor 
opname in de experimentele groep, zijn afgevallen omdat ze op eigen verzoek, 
dan wel op advies van de behandelaar, nooit in behandeling genomen zijn. Ook 
kon het voorkomen dat om een of andere reden de behandeling niet voltooid 
was, of dat een kind, dat verder aan alle eisen voldeed, nog niet afbehandeld 
was binnen de gestelde leeftijdsgrenzen. Tenslotte was het aantal afvallers in 
deze groep groter omdat ze meer kinderen bevatte met agenesieën en traumata. 
Dit leidt vaak tot een langdurige en complexe behandeling, wat het tijdig 
afbehandeld zijn minder waarschijnlijk maakt. 
6.5 LITERATUUR 
1 Linden F.P.G.M, van der, Boersma H.: Diagnostische hulpmiddelen. Hoofd-
stuk 5. In: Diagnostiek en behandelingsplanning in de orthodontie, p. 93-
119. Samsom Stafleu, Alphen aan den Rijn, 1984. 
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7 ONDERZOEK AAN GEBITSMODELLEN 
7.1 INLEIDING 
In dit hoofdstuk wordt een beschrijving gegeven van de gebitssituatie 
van de referentie en de experimentele groep op twee leeftijden. De twee 
groepen worden met elkaar vergeleken met behulp van objectieve metingen van 
bepaalde malocclusie-kenmerken aan gebitsmodellen. Uit de in hoofdstuk 2 
besproken literatuur kwam naar voren dat vooral malocclusie-kenmerken die in 
meer of mindere mate zichtbaar zijn, van invloed kunnen zijn op dento-faciale 
esthetiek. Daarom worden voor het in dit hoofdstuk beschreven deel van het 
onderzoek aan gebitsmodellen juist dit soort malocclusie-kenmerken gemeten. 
De gebitsmodellen van beide groepen worden op twee verschillende leeftijden 
gemeten. Voor de referentiegroep betekent dit dat op deze manier nagegaan kan 
worden in hoeverre de gebitssituatie stabiel was gedurende het tijdsinterval dat 
ze gevolgd werd. De malocclusie-kenmerken van de experimentele groep 
worden gemeten, om de door de orthodontische behandeling bewerkstelligde 
veranderingen vast te stellen. Op deze wijze wordt een indruk verkregen in 
hoeverre de experimentele groep afwijkt van de referentiegroep. In hoofdstuk 9 
zal dan de relatie tussen enerzijds de gemeten malocclusie-kenmerken en de 
veranderingen daarin, en anderzijds dento-faciale esthetiek beschreven worden. 
7.2 MATERIAAL EN METHODE 
In hoofdstuk 6 werd reeds een beschrijving gegeven van de referentie en 
de experimentele groep. Van deze kinderen waren gebitsmodellen beschikbaar 
op leeftijd L I : 11.0 tot 13.0 jaar en leeftijd L2: 14.0 tot 16.0 jaar. 
Zes malocclusie-kenmerken die zichtbaar zijn op van rechts genomen 
driekwart foto's van het lachende gezicht werden op de volgende wijze aan de 
gebitsmodellen gemeten: 
1. Arch Length Discrepancy (ALD) in de bovenkaak 
De benodigde booglengte werd bepaald door de mesio-distale breedten 
van de, voor de helft of meer doorgebroken, gebitselementen mesiaal 
van de eerste premolaren c.q. eerste melkmolaren in de bovenkaak te 
meten. Daartoe werden de elementen één voor één op de plaats van de 
anatomische contactpunten tussen de punten van een Korkhaus passer 
(Seitz en Haag, Giessen, Duitsland) genomen, waarna deze breedte op 
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een rechte lijn mgeprikt werd De beschikbare booglengte werd bepaald, 
uitgaande van de algemene vorm van de bestaande boog, waarbij deze 
m de volgende vier segmenten was verdeeld: links zowel als rechts 
vanuit de mediaanlijn tot en met het distale vlak van de laterale mcisief, 
en vanaf dit vlak tot het distale vlak van de melk- c.q. blijvende hoek-
tand 1 De grootte van deze segmenten werd op een vergelijkbare wijze 
als die van de gebitselementen met behulp van een passer bepaald en op 
een lijn mgeprikt. Bij afwezigheid van zowel de melk- als de blijvende 
hoektand werd de beschikbare booglengte bepaald tot en met het distale 
vlak van de laterale mcisief In de situatie dat het distale vlak van de 
hoektand overlap vertoonde met het mesiale deel van de eerste premo-
laar c.q. melkmolaar werd voor de bepaling van de beschikbare ruimte 
het mesiale vlak van de eerste premolaar c.q melkmolaar aangehouden. 
De beschikbare en benodigde booglengte werden, voor het eerste en 
tweede kwadrant apart, vanaf de lijnen in 0 5 mm nauwkeurig met een 
Imeaal opgemeten. De beschikbare ruimte minus de benodigde ruimte 
gaf de ALD. De gemeten waarden werden omgezet in absolute waarden. 
Dit werd gedaan om te voorkomen dat negatieve en positieve waarden 
voor de ALD elkaar zouden kunnen uitmiddelen. Het gevolg hiervan is 
dat geen onderscheid meer gemaakt kan worden tussen spacing en 
crowding. 
Overjet 
De afstand van het labiale vlak van de ondermcisieven tot het labiale 
vlak van de linker en de rechter centrale bovenmcisief werd, met de 
modellen in occlusie, evenwijdig aan het occlusievlak gemeten met 
behulp van een Imeaal m 0.5 mm nauwkeurig De overjet was positief 
als de bovenmcisief zich voor de ondenncisief bevond. Als maat voor de 
overjet werd het gemiddelde van de waarden voor de linker en rechter 
centrale bovenmcisief genomen. 
Overbite 
De verticale overlap van zowel de Imker als de rechter centrale bovenm-
cisief met de ondermcisieven werd, met de modellen m occlusie, lood-
recht op het occlusievlak gemeten met behulp van een Imeaal m 0 5 mm 
nauwkeurig. De overbite was positief als er sprake was van een overlap 
van de incisieven en negatief als die ontbrak. Als maat voor de overbite 
werd het gemiddelde van de waarden voor de Imker en rechter centrale 
bovenmcisief genomen. 
4. Diastemen 
Alle diastemen in de boventandboog tussen het mesiale vlak van de 
rechter melk- c.q. blijvende hoektand en het mesiale vlak van de linker 
laterale incisief werden met behulp van orthodontisch draad van verschil­
lende dikten loodrecht op de tandboog opgemeten in 0.1 mm. De afme­
ting van het grootste diasteem gold als de score voor het betreffende 
gebitsmodel. Diastemen als gevolg van een ontbrekend element werden 
niet als diasteem gescoord. 
5. Ectosteme cuspidaten 
De positie van de linker en rechter blijvende hoektand in de bovenkaak 
werd voor beide zijden apart beoordeeld. De positie werd ectosteem 
gevonden als zowel het mesiale als het distale anatomische contactpunt 
van het betreffende element zich buiten de tandboog bevond. 
6. Ontbrekend element 
Wanneer in het eerste kwadrant de melkcuspidaat en/of de eerste melk-
molaar ten gevolge van de wisseling ontbrak, en de opvolger voor 
minder dan de helft doorgebroken was, werd dit gescoord als ontbre­
kend element. 
De gebitsmodellen werden op LI (voor-meting) en L2 (na-meting) geme­
ten door meter A. Van 20 willekeurig geselecteerde kinderen uit de experimente­
le groep, tien jongens en tien meisjes, werden de gebitsmodellen vervaardigd op 
LI door meter A dubbel gemeten voor de bepaling van de intra-beoordelaar 
overeenstemming. Voor de bepaling van de inter-beoordelaar overeenstemming 
werden opnieuw 20 kinderen, tien jongens en tien meisjes, uit de experimentele 
groep willekeurig geselecteerd. Hun modellen werden op LI door meter В 
gemeten. Om de betrouwbaarheid van de metingen vast te stellen, werden voor 
vier van de zes malocclusie-kenmerken Pearson's correlatie-coëfficiënten 
berekend voor de intra- en inter-beoordelaar overeenstemming. De toevallige 
meetfout werd berekend door de standaard deviatie horende bij het gemiddelde 
verschil tussen de twee metingen te delen door л/2. De systematische fout werd 
bepaald als het gemiddelde verschil tussen de twee waarnemers. Door middel 
van een t-toets werd nagegaan of de systematische fout significant was. 
Voor de beschrijving van de malocclusie-kenmerken van de kinderen uit 
de referentie en experimentele groep, alsmede de veranderingen die daarin zijn 
opgetreden, werd gebruik gemaakt van de traditionele statistische grootheden 
gemiddelde en standaard deviatie. Aangezien met de beschrijving van de 
malocclusie-kenmerken geen generalisatie nagestreefd werd, werd daarbij 
afgezien van toetsing. 
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7.3 RESULTATEN 
Voor de intra-beoordelaar meetfout worden in tabel 7 . 1 , voor vier van de 
zes malocclusie-kenmerken de toevallige en systematische meetfout en de 
correlatie-coëfficiënt tussen de eerste en tweede meting gegeven. Voor geen 
enkel malocclusie-kenmerk kon een significante systematische meetfout 
vastgesteld worden. De intra-beoordelaar overeenstemming was voor alle vier 
de malocclusie-kenmerken hoog. Er waren geen misclassificaties met betrekking 
tot ectosteme hoektanden. Onder de voor de dubbelmetingen geselecteerde 
gebitsmodellen bevonden zich geen modellen waarop het ontbreken van 
elementen geconstateerd werd. 
Tabel 7.1 Intra-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende malocclusie-kenmerken in mm, en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
intra-beoordelaar meetfout. Pearson's correlatie-coëfficiënten voor 
de intra-beoordelaar overeenstemming. 
variabele 
ALD 
overjet 
overbite 
diastemen 
toevallige fout 
.56 
.22 
.22 
.02 
systematische fout 
-.35 
-.03 
.01 
0 
t-toets 
ns 
ns 
ns 
ns 
r 
.97 
.99 
.98 
1.00 
ns = ρ > .05 
Tabel 7.2 Inter-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende malocclusie-kenmerken in mm, en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
inter-beoordelaar fout. Pearson's correlatie-coëfficiënten voor de 
inter-beoordelaar overeenstemming. 
variabele 
ALD 
overjet 
overbite 
diastemen 
toevallige fout 
.77 
.28 
.39 
.03 
systematische fout 
-.28 
-.01 
.85 
-.02 
t-toets 
ns 
ns 
*» 
« 
r 
.95 
.99 
.97 
.99 
ns = ρ > .05; * = .01 < ρ s .05; ** = .001 < ρ s .01 
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Tabel 7.2 is analoog aan tabel 7 .1 , echter nu betreft het de vaststelling van de 
interbeoordelaar meetfout. Voor de malocclusie-kenmerken overbite en diaste-
men was een significante systematische fout aanwezig. Het gemiddelde verschil 
tussen de twee meters bij de bepaling van de overbite was relatief groot. Voor 
het malocclusie-kenmerk diastemen was het gemiddelde verschil echter uiterst 
klein. De inter-beoordelaar overeenstemming was voor elk van de vier variabelen 
hoog. Er waren geen misclassificaties met betrekking tot ectosteme hoektanden 
en ontbrekende elementen. 
De gemiddelde waarden met bijbehorende standaard deviaties voor de 
verschillende malocclusie-kenmerken worden, voor jongens en meisjes uit de 
referentie en experimentele groep op de leeftijd van 11.0 tot 13.0 jaar en 14.0 
tot 16.0 jaar in tabel 7.3 en 7.4 gegeven. In de navolgende paragraaf zullen 
deze resultaten nader besproken worden. Met betrekking tot de malocclusie-
kenmerken ectosteme hoektand en ontbrekend element kan het volgende 
opgemerkt worden. Een ectosteme hoektand kwam 12 keer voor (7 rechts en 5 
links) bij jongens uit de experimentele groep op de voor-meting. Bij jongens uit 
de referentiegroep kwam het één keer voor (rechts) ook op de voor-meting. Op 
de na-meting werden geen ectosteme hoektanden meer geconstateerd bij 
jongens. Bij meisjes werden 19 ectosteme hoektanden vastgesteld (12 rechts en 
7 links) op de voormeting, allen in de experimentele groep. Op één ectosteme 
hoektand (rechts) na waren deze op de na-meting verdwenen. Bij vier jongens 
en één meisje uit de experimentele groep was er sprake van een ontbrekend 
element op de voor-meting. Op de na-meting waren deze elementen doorgebro-
ken. 
Tabel 7.3 Gemiddelde en standaard deviatie in mm voor de verschillende 
malocclusie-kenmerken voor jongens uit de referentie en experimen-
tele groep. 
s 
ALD 
overjet 
overbite 
diastemen 
referentiegroep 
11.0-13.0 jaar 
gem. 
1.21 
2.99 
2.41 
.41 
s.d. 
1.65 
1.19 
1.67 
.60 
14.0-16.0 jaar 
gem. 
.82 
3.34 
2.46 
.27 
s.d. 
1.23 
1.30 
1.62 
.43 
experimentele groep 
11.0-13.0 jaar 
gem. 
3.11 
6.65 
4.47 
.52 
s.d. 
2.28 
2.83 
2.08 
.98 
14.0-16.0 laar 
gem. 
.36 
2.88 
2.31 
.16 
s.d. 
.79 
.96 
1.37 
.36 
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Tabel 7.4 Gemiddelde en standaard deviatie in mm voor de verschillende 
malocclusie-kenmerken voor meisjes uit de referentie en experimen-
tele groep. 
? 
ALD 
overjet 
overbite 
diastemen 
referentiegroep 
11.0-13.0 jaar 
gem. 
.40 
2.89 
2.46 
.24 
s.d. 
.72 
1.16 
1.41 
.56 
14.0-16.0 jaar 
gem. 
.39 
3.43 
2.94 
.15 
s d . 
.64 
.96 
1.11 
.40 
experimentele groep 
11.0-13.0 jaar 
gem. 
2.98 
5.81 
3.99 
.41 
s.d. 
2.48 
2.86 
2.15 
.79 
14.0-16.0 jaar [ 
gem. 
.23 
2.59 
2.19 
.05 
s.d. 
.65 
1.12 
1.25 
.16 
7.4 DISCUSSIE 
Een factor van belang bij de selectie van te meten malocclusie-kenmer-
ken was de zichtbaarheid van deze kenmerken op het, bij de bepaling van dento-
faciale esthetiek, gebruikte type foto. Overbite is daarbij een wat minder goed 
verdedigbare keuze. Op driekwart foto's van een lachend gezicht is de mate van 
overbite nauwelijks te beoordelen. Desondanks werd dit kenmerk toch meege-
nomen in de opzet van de studie, omdat in diverse publikaties enig belang aan 
overbite in relatie tot dentale esthetiek toegekend werd.2·3 
Bij een aantal gemeten malocclusie-kenmerken werd afgeweken van de 
gebruikelijke meetmethode. De aanpassingen waren zodanig, dat per malocclu-
sie-kenmerk getracht werd zoveel mogelijk het getal dat de mate van afwijking 
uitdrukte, in relatie te laten staan tot de zichtbaarheid van die afwijking. Zo 
werd de ALD alleen maar in het gebied tussen de hoektanden gemeten, omdat 
de ALD in dat gebied het beste zichtbaar was. Daarbij was de meetmethode 
zodanig omschreven, dat bijvoorbeeld een geïmpacteerde hoektand, in een 
verder regelmatig opgesteld bovenfront, niet leidde tot een score voor de ALD 
van 7 mm. Om vergelijkbare redenen werden diastemen en ontbrekende 
elementen uitsluitend gemeten in dat deel van de tandboog dat op de foto's 
zichtbaar was. 
Bij de dubbelmetingen voor de bepaling van de intra- en ¡nter-beoordelaar 
meetfout werd gekozen voor gebitsmodellen van kinderen uit de experimentele 
groep op L I . De reden hiervoor was dat deze gebitsmodellen de gebitssituatie 
aan het begin van de behandeling weergeven. Ze zijn daarom waarschijnlijk 
moeilijker te meten dan gebitsmodellen met regelmatige tandbogen, en vormden 
dus een betere test voor de bepaling van de meetfout. Er konden geen systema-
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tische intra-beoordelaar meetfouten vastgesteld worden. De betrouwbaarheid 
van de metingen was hoog BIJ de bepaling van de mter-beoordelaar meetfouten 
werden significante systematische meetfouten geconstateerd voor de malocclu-
sie-kenmerken diastemen en overbite Met betrekking tot het gemiddelde 
verschil van .02 mm bij de meting van diastemen kan opgemerkt worden dat dit 
een niet relevant klem verschil is Het bleek significant te zijn doordat steeds 
dezelfde meter een aantal keren een diasteem net iets groter mat Een waar­
schijnlijke verklaring daarvoor is dat deze meter de gebitsmodellen als laatste 
gemeten heeft. Door het herhaalde malen bewegen van orthodontisch draad 
door het diasteem ter bepaling van de grootte kan enige slijtage van het gips 
plaatsgevonden hebben met als resultaat een groter diasteem Het verschil van 
0 85 mm bij de meting van overbite is wel relevant BIJ nadere bestudering van 
de data bleek de toevallige fout heel acceptabel te zijn. De spreiding in de 
metingen was voor beide meters gelijk, en de betrouwbaarheid van de metingen 
was hoog Daaruit kan men afleiden dat beide meters ieder voor zich goed 
gemeten hebben. Ook stemden ZIJ overeen bij de meting van kleine en grote 
overbites, echter met dienverstande dat de ene meter de overbite gemiddeld 
0.85 mm groter mat dan de andere Achteraf bleek dat meter A dit kenmerk 
gemeten had langs het labiale vlak van de ondermcisief Meter В had de instruc­
ties nauwkeuriger opgevolgd, en mat loodrecht op het occlusievlak Daarmee 
zou het verschil verklaard kunnen worden In het vervolg van het onderzoek zijn 
voor het malocclusie-kenmerk overbite steeds de waarden van de eerste meting 
van meter A gebruikt 
Het nemen van de absolute waarde voor de metingen van het malocclu-
sie kenmerk ALD vond plaats omdat een positieve en negatieve ALD (spacing 
respectievelijk crowding) beiden zo vaak voorkwamen dat de invloed op het 
gemiddelde met verwaarloosbaar was Een positieve ALD deed zich niet vaak 
genoeg voor om, voor het malocclusie-kenmerk ALD, de groep op te splitsen in 
een groep die crowding en een groep die spacing vertoonde Het gevolg van 
deze aanpassing was wel dat de mogelijkheden tot interpretatie kleiner gewor 
den zijn Het onderscheid crowding versus spacing, en de eventuele toe- of 
afname ervan, zijn met meer als zodanig herkenbaar. Men kan alleen nog zeggen 
dat de ALD bij de meting op LI al dan met in bepaalde mate afweek van de 
normaal waarde, en dat deze afwijking bij meting op L2 toe-, dan wel afgeno­
men was BIJ de metingen van het malocclusie-kenmerk overjet kwamen geen 
negatieve waarden voor. Een negatieve waarde voor de overbite kwam in totaal 
zeven keer voor, bij de voor- en na-meting van de gebitsmodellen van jongens 
en meisjes uit de referentie en experimentele groep samen. Gemiddeld bedroeg 
de negatieve overbite 1 4 mm. De invloed daarvan op de gemiddelde waarde 
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was dermate klein, dat besloten werd er niet voor te compenseren. Bij de 
overige malocclusie-kenmerken deed dit probleem zich niet voor. 
Bij bestudering van tabel 7.3 en 7.4 blijkt dat in het algemeen de gemid­
delde waarden voor de malocclusie-kenmerken van de jongens iets meer 
afweken ten opzichte van de normaal waarden dan die voor de malocclusie-
kenmerken van de meisjes. Deze verschillen waren voor nagenoeg alle malocclu­
sie-kenmerken zeer beperkt, en klinisch niet relevant. Voor de malocclusie-
kenmerken ALD en diastemen werd 0 mm als de normaal waarde beschouwd. 
Voor de overjet werd 2-3 mm, in verband met de dikte van de incisale rand en 
de asrichting van de bovenincisief, aangehouden, voor de overbite 1-2 mm, in 
verband met de asrichting van de onderincisief. Ectosteme hoektanden deden 
zich wat meer voor bij meisjes. Bij jongens kwam het wat vaker voor dat een 
element nog niet doorgebroken was. Dit zou samen kunnen hangen met het feit 
dat jongens iets achterlopen in de gebitsontwikkeling op meisjes. 
Voor jongens zowel als meisjes uit de experimentele groep veranderden 
de waarden voor alle malocclusie-kenmerken tussen de voor- en de na-meting in 
de richting van de normaal waarden. Veranderingen in deze orde van grootte en 
richting zijn te verwachten in orthodontisch behandelde groepen kinderen. Ook 
in de referentiegroep nam de ALD en de grootte van de diastemen af. Het is 
bekend dat na orthodontische behandeling eventueel nog aanwezige rest 
diastemen spontaan kunnen sluiten. De overjet en overbite namen in deze groep 
iets toe ten opzichte van de normaal waarden. Echter alle veranderingen in de 
referentiegroep waren gering, en stonden voor het merendeel van de malocclu­
sie-kenmerken niet in verhouding tot de veranderingen in de experimentele 
groep. Voor de kinderen uit de referentiegroep gold dat de waarden voor alle 
malocclusie-kenmerken op de voor- en de na-meting de normaal waarden 
benaderden. Dit gold eveneens voor de waarden van de malocclusie-kenmerken 
van de kinderen uit de experimentele groep op de na-meting. 
Samenvattend kan men stellen dat de meting van de zes malocclusie-
kenmerken op een betrouwbare wijze verlopen is. Uit de metingen bleek dat in 
de experimentele groep een aanzienlijke afname van de aanwezige malocclusie-
kenmerken te constateren viel. Ook kon uit de metingen afgeleid worden dat de 
dentale conditie van de kinderen uit de referentiegroep de normaal waarden 
benaderde. Hun gebitssituatie bleef nagenoeg stabiel gedurende het tijdsinterval 
dat ze in dit onderzoek gevolgd werden. De verzamelde gegevens zullen in 
hoofdstuk Э gebruikt worden om de relatie tussen, enerzijds malocclusie-
kenmerken en de correctie van deze kenmerken, en anderzijds dento-faciale 
esthetiek nader te bestuderen. 
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8 RÖNTGENCEPHALOMETRISCH ONDERZOEK 
8.1 INLEIDING 
In dit hoofdstuk wordt een beschrijving gegeven van de cephalome-
trische gelaatsopbouw van kinderen uit de referentie en de experimentele groep 
op twee verschillende leeftijden. Uit de in hoofdstuk 2 besproken literatuur 
kwam naar voren dat cephalometrische kenmerken, die het verloop van het 
profiel en de hoogte van het ondergezicht beschrijven, in relatie lijken te staan 
met dento-faciale esthetiek. Daarom werden voor het in dit hoofdstuk beschre-
ven onderzoek aan laterale schedelröntgenopnamen juist die cephalometrische 
kenmerken geselecteerd die met dento-faciale esthetiek in verband lijken te 
staan. Een ander aspect, waarmee rekening gehouden werd bij de selectie van 
de te meten cephalometrische kenmerken, houdt verband met de interpretatie 
van de metingen. Vaak vertonen de in cephalometrische analysen gemeten 
hoeken en afstanden een grote onderlinge correlatie.1 Dit wordt veroorzaakt 
door het feit dat verschillende onderscheiden maten elkaar in werkelijkheid sterk 
overlappen. Twee of meer verschillende maten kunnen dus ongeveer dezelfde 
anatomische conditie beschrijven. Dit heeft als gevolg dat ondanks het meten 
van grote aantallen variabelen, de variatie met betrekking tot een bepaald 
kenmerk onvoldoende verklaard kan worden. Men dient daarom een afgewogen 
keuze te maken met betrekking tot het type te meten cephalometrische kenmer-
ken. De te selecteren hoeken en afstanden moeten anatomische kenmerken 
beschrijven, die onderling zoveel mogelijk verschillen. Verder moet het aantal te 
meten cephalometrische kenmerken beperkt blijven, om de kans op ten onrechte 
vastgestelde significante relaties klein te houden. 
Vergelijkbaar met het onderzoek aan gebitsmodellen (hoofdstuk 7) 
werden met behulp van objectieve metingen van bepaalde cephalometrische 
kenmerken aan laterale schedelröntgenopnamen de kinderen uit de referentie en 
experimentele groep op twee leeftijden met elkaar vergeleken. Daarnaast 
werden de cephalometrische kenmerken gemeten om de veranderingen in de 
loop der tijd vast te kunnen stellen. In hoofdstuk 9 zal tenslotte de relatie tussen 
de gemeten cephalometrische kenmerken en de veranderingen daarin enerzijds, 
en dento-faciale esthetiek anderzijds, nader onderzocht worden. 
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8.2 EEN BESCHOUWING OVER DE FOUT VAN DE METHODE 
De totale meetfout in röntgencephalometrisch onderzoek wordt bepaald 
door projectiefouten, veroorzaakt door een foutieve opstelling dan wel houding 
van de patiënt bij het vervaardigen van de opname, en door fouten ten gevolge 
van onnauwkeurigheid van de meter en de meetapparatuur. Aan fouten gemaakt 
bij de identificatie van punten wordt de grootste invloed toegekend. Het feit dat 
de toegepaste definities niet altijd eenduidig zijn, draagt hiertoe bij.1 Aan 
projectiefouten wordt slechts een kleine invloed toegeschreven.24 
Onderzoek naar de grootte van de fout bij de identificatie van punten 
wees uit dat de kleinste meetfout .39 mm (Porion) bedroeg, en de grootste 
3.75 mm (Gonion).1 Voor de meeste punten lag de meetfout in de buurt van 
1 mm. De grootte van de fout bleek gerelateerd te zijn aan de anatomische 
structuur van het gebied waarin het desbetreffende punt zich bevond. Punten 
aan de rand van de schedel waren makkelijker te meten dan punten in de 
schedel vanwege het betere contrast.1·5 Verder bleken punten langs een curve 
moeilijk te bepalen. Bij de bepaling van weke delen punten is de meetfout in het 
algemeen groter dan bij skelettale punten. De identificatie is moeilijker, omdat de 
te bepalen structuren minder strikt te definiëren zijn. Verder is de positie van de 
punten afhankelijk van veranderingen in de houding van bijvoorbeeld de lippen.2 
Dit bleek uit een studie waar, bij dubbelmeting van weke delen punten op 
dezelfde schedelröntgenopnamen, de meetfouten relatief beperkt waren. Echter 
bij dubbelmeting middels twee verschillende schedelröntgenopnamen van 
hetzelfde individu waren de meetfouten aanmerkelijk groter.2·3 Dit laatste gold 
met name voor punten op de onder- en bovenlip, en de weke delen punten b en 
pg. Tevens bleek dat bij individuen met een grote overjet aanzienlijke veranderin-
gen optraden in vorm en positie van de lippen voor en na orthodontische 
correctie.56 De evaluatie van een behandelresultaat met betrekking tot hoeken 
en afstanden, die afgeleid zijn van punten in de buurt van de lippen, is daarom 
erg onbetrouwbaar. 
Uit het bovenstaande blijkt dat de invloed van de meetfout aanzienlijk 
kan zijn bij de meting van bepaalde cephalometrische kenmerken. Bij het 
selecteren van te meten hoeken en afstanden dient hier aandacht aan geschon-
ken te worden. In dit hoofdstuk worden voor de geselecteerde cephalometrische 
kenmerken de grootte van de totale meetfout en de bijdrage daaraan van de 
projectiefout bepaald, om te kunnen vaststellen of deze acceptabel zijn in relatie 
tot het doel van het onderzoek. 
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8.3 MATERIAAL EN METHODE 
In hoofdstuk 6 werd reeds een beschrijving gegeven van de referentie en 
de experimentele groep. Met een aantal uitzonderingen (zie paragraaf 6.3) 
waren voor alle kinderen uit beide groepen laterale schedelrontgenopnamen 
beschikbaar op leeftijd L I : 11.0 tot 13.0 jaar en leeftijd L2: 14.0 tot 16.0 jaar. 
Op de laterale schedelrontgenopnamen werden de volgende punten 
gedefinieerd (figuur 8.1): 
1. S het met het oog bepaalde geometrische middelpunt van het sella 
turcica 
2. Se het met behulp van een geo-driehoek bepaalde midden van de 
ingang van het sella turcica 
3. N het voorste punt van de sutuur tussen het os nasale en het os 
frontale 
4. A het met behulp van een geo-driehoek bepaalde meest naar 
achter gelegen punt op de curvatuur van de voorzijde van de 
maxilla ten opzichte van een loodlijn op het spina vlak 
5. Apex + 1 snijpunt van de lengteas van het element met een raaklijn aan de 
apex 
6. Inc. rand het met behulp van een geo-driehoek bepaalde laagste punt van 
de incisale rand van de centrale bovenincisief ten opzichte van 
de lijn N-Pg 
7. В het met behulp van een geo-driehoek bepaalde meest naar 
achter gelegen punt op de buiten contour van de processus 
alveolaris van de mandíbula ten opzichte van een loodlijn op het 
mandibulavlak 
8. Pg het met behulp van een geo-driehoek bepaalde voorste punt van 
de mandíbula, bepaald door een raaklijn loodrecht op het mandi-
bulavlak (zie 7) 
9. Me het met behulp van een geo-driehoek bepaalde laagste punt op 
de contour van de symphisis loodrecht gemeten ten opzichte van 
het mandibulavlak 
10. Corpus 1 het voorste raakpunt van de raaklijn aan de onderrand van de 
mandíbula 
11. Corpus 2 het achterste raakpunt van de raaklijn aan de onderrand van de 
mandíbula 
12. η snijpunt van de lijn SeN met de huid op het voorhoofd 
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Figuur 8.1 Tekening waarin de zeventien gedefinieerde punten worden 
weergegeven. 
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13 sn het met behulp van een geo-dnehoek bepaalde diepste punt gele­
gen op de curvatuur tussen de neus en de bovenlip ten opzichte 
van een raaklijn aan de neuspunt en de bovenlip 
14 pg raaklijn vanuit η aan de weke delen van de kin 
15 me snijpunt met de huid van een loodlijn op de Frankfurter Horizon­
tale door Me 
16 Po bovenste punt van het fixatiestaafje van de cephalostaat ten op­
zichte van de lijn NPg (bij aparte afbeelding van het Imker en 
rechter staafje werd het midden tussen het bovenste punt van 
het Imker en rechter staafje genomen) 
17. Or laagste punt op de orbita-rand ten opzichte van een loodlijn op 
de lijn NPg (bij aparte afbeelding van de Imker en rechter oogkas 
werd het midden tussen het laagste punt van de Imker en rech­
ter oogkas genomen) 
Voor iedere patient werden de hierboven beschreven punten van de 
laterale schedelrontgenopname overgebracht op tracepapier. De op LI en L2 
vervaardigde opnamen van elk individu werden direct na elkaar getraced 
Vervolgens werden per tracing de coördinaten van alle punten met behulp van 
een electromsche meettafel gedigitaliseerd Aan de hand van de coördinaten op 
de voor- en na-metmg werden de volgende hoeken en afstanden, en het verschil 
ertussen berekend hoek ANB, hoek Mp/SN, hoek -H /NA, T-hoek, afstand 
sn'-me' en afstand Pg-NB Voordat de lineaire en angulaire maten berekend 
werden, werd gecorrigeerd voor de vergrotingsfactor Punt 4, 3 en 7 vormden 
samen de ANB-hoek Wanneer punt A zich rechts van В bevond werd de hoek 
positief beoordeeld. Alle gemeten waarden werden herleid tot de ideale waarde 
volgens Steiner7, door van elke waarde twee graden af te trekken De uit deze 
aanpassing voortkomende waarden zijn vervolgens omgezet m absolute waarden 
voor verdere analyse. De hoek Mp/SN werd gevormd door de lijnen die respec­
tievelijk punt 10 en 11 (Mp) en punt 1 en 3 (SN) met elkaar verbonden Punt 5 
en 6 vormden de as van de bovenincisief ( + 1) In combinatie met de lijn die 
punt 3 en 4 (NA) verbond, leverde dat de hoek -M/NA op Wanneer de incisale 
rand zich dichter bij de lijn NA bevond dan de apex, werd de hoek positief 
beoordeeld De T-hoek werd volgens Schwarz8 bepaald. De punten sn' en me' 
werden bepaald door een loodrechte projectie van respectievelijk punt 13 en 15 
op een loodlijn op de Frankfurter Horizontale (lijn die punt 16 en 17 verbindt) 
vanuit punt 12 (n) Vervolgens werd de afstand tussen deze projecties langs de 
loodlijn gemeten. De afstand Pg-NB kwam voort uit de lengte van de loodlijn 
87 
vanuit punt 8 op de lijn gevormd door de punten 3 en 7. Deze afstand was 
positief wanneer Pg zich rechts van de lijn NB bevond 
De tracings van de laterale schedelromgenopnamen van de kinderen uit 
de referentie en experimentele groep werden op LI (voor-meting) en L2 (na-
meting) gemeten door meter A. Van tien willekeurig geselecteerde kinderen uit 
de experimentele groep, vijf jongens en vijf meisjes, werden van de laterale 
schedelrontgenopnamen vervaardigd op LI en L2 opnieuw tracings gemaakt en 
gemeten, om de mtra-beoordelaar overeenstemming te bepalen Voor de 
bepaling van de mter-beoordelaar overeenstemming werden van de laterale 
schedelrontgenopnamen van dezelfde tien kinderen door een tweede orthodon-
tist m opleiding (meter C) tracings gemaakt en gemeten Voor de zes cephalo-
metrische kenmerken werden Pearson's correlatie-coefficienten berekend voor 
de intra- en mter-beoordelaar overeenstemming De toevallige meetfout werd 
steeds berekend door de standaard deviatie van het gemiddelde verschil tussen 
de twee metingen te delen door V ^ De systematische fout werd bepaald als het 
gemiddelde verschil "tussen de twee waarnemers Door middel van een t-toets 
werd nagegaan of de systematische fout significant was. Voor de bepaling van 
de onafhankelijkheid van de waarnemingen werd de toevallige fout in het 
increment gedeeld door de toevallige fout horende bij meting 1. BIJ onafhankelij-
ke waarnemingen moet dit quotient na deling door V 2 één als uitkomst opleve-
ren 
Voor de beschrijving van de cephalometnsche kenmerken van de 
kinderen uit de referentie en experimentele groep, alsmede de veranderingen die 
daarin zijn opgetreden, werd gebruik gemaakt van de traditionele statistische 
grootheden gemiddelde en standaard deviatie. Aangezien met de beschrijving 
van de cephalometnsche kenmerken geen generalisatie nagestreven werd, werd 
daarbij afgezien van toetsing 
Ter bepaling van de projectiefout werden uit het archief van de Vakgroep 
Orthodontie patiënten gezocht, waarvan op dezelfde dag, of met een zeer korte 
tussentijd, om een bepaalde reden twee laterale schedelrontgenopnamen waren 
gemaakt. Dit resulteerde in 20 paren schedelrontgenopnamen verdeeld over 11 
patiënten 15 Dubbele schedelrontgenopnamen waren op dezelfde dag vervaar-
digd Voor de vijf overige gold dat de ene schedelrontgenopname twee maanden 
na de andere gemaakt was De redenen om de schedelrontgenopnamen over te 
maken waren: gebit met m occlusie, de Frankfurter Horizontale met parallel met 
de vloer, onscherpte van de schedelrontgenopname, uitneembare apparatuur in 
de mond tijdens de schedelrontgenopname, lippen met op elkaar tijdens de 
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opname, en bepaalde delen van het hoofd niet zichtbaar op de schedelröntgen-
opname. De laterale schedelröntgenopnamen werden op de eerder in deze 
paragraaf beschreven wijze verwerkt, met dien verstande dat elke sche-
delröntgenopname slechts één keer getraced werd door meter A. Daarbij werd 
voor elke dubbele schedelröntgenopname apart bekeken in hoeverre het valide 
was bepaalde punten, en de daarvan afgeleide hoeken en/of afstanden, te 
meten. Zo werd bijvoorbeeld de ANB-hoek niet gemeten, wanneer de sche-
delröntgenopname overgenomen was in verband met het niet in occlusie zijn 
van het gebit. 
Bij de berekening van de projectiefout werd eerst de totale fout bepaald 
met behulp van de metingen aan de dubbel vervaardigde schedelröntgenopna-
men. Door het kwadraat van de reeds berekende toevallige fout van het 
kwadraat van de totale fout af te trekken, en vervolgens de wortel te trekken, 
werd de projectiefout verkregen. 
8.4 RESULTATEN 
Tabel 8.1 geeft een indruk van de intra-beoordelaar overeenstemming. 
Voor geen enkele hoek of afstand kon een significant systematisch verschil 
tussen de eerste en tweede meting aangetoond worden. De Pearson correlatie-
coëfficiënten waren voor alle gemeten variabelen zeer hoog. 
Tabel 8.1 Intra-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende hoeken (0) en afstanden (mm), en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
intra-beoordelaar meetfout. Pearson's correlatie-coëfficiënten voor 
de intra-beoordelaar overeenstemming. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
+ 1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
toevallige fout 
.36 
.74 
1.37 
.60 
.69 
.30 
systematische fout 
.09 
-.03 
.60 
.37 
-.19 
.03 
t-toets 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
r 
.98 
.99 
.96 
.99 
.99 
.98 
ns = ρ > .05 
Tabel 8.2 is analoog aan tabel 8 .1 , echter nu betreft het de inter-
beoordelaar overeenstemming. Voor de hoeken Mp/SN en +1/NA werd een 
significante systematische fout vastgesteld. De Pearson correlatie-coëfficiënten 
waren wederom voor alle variabelen zeer hoog. 
Tabel 8.2 Inter-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende hoeken 1°) en afstanden (mm), en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
interbeoordelaar meet fout. Pearson's correlatie-coëfficiënten voor 
de interbeoordelaar overeenstemming. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
+ 1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
toevallige fout 
.47 
.98 
1.59 
.86 
.94 
.36 
systematische fout 
-.24 
-1.16 
1.15 
.14 
.09 
.09 
t-toets 
ns 
** 
* 
ns 
ns 
ns 
r 
.96 
.98 
.95 
.98 
.99 
.97 
ns = ρ > .05; * = .01 < ρ <, .05; " = .001 < ρ <. .01 
Tabel 8.3 Intra-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende hoeken (0) en afstanden (mm), en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
intra-beoordelaar meetfout met betrekking tot de incrementen. 
Pearson's correlatie-coëfficiënten voor de intra-beoordelaar overeen-
stemming. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
+ 1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
toevallige fout 
.58 
.75 
1.25 
.86 
1.20 
.41 
systematische fout 
-.11 
.31 
-.51 
04 
.40 
.16 
t-toets 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
r 
.90 
.86 
.97 
.78 
.84 
.94 
ns = ρ > .05 
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Tabel 8.4 Inter-beoordelaar overeenstemming. De toevallige en systematische 
fout voor de verschillende hoeken C) en afstanden (mm), en de 
resultaten van de t-toets voor de bepaling van de systematische 
inter-beoordelaar meetfout met betrekking tot de incrementen. 
Pearson's correlatie-coëfficiënten voor de inter-beoordelaar overeen-
stemming. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
+ 1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
toevallige fout 
.57 
1.44 
1.73 
1.44 
1.22 
.66 
systematische fout 
.08 
.40 
-.43 
-.17 
.78 
.11 
t-toets 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
ns 
r 
.87 
.13 
.94 
.50 
.83 
.83 
ns = ρ > .05 
Tabel 8.3 en 8.4 zijn vergelijkbaar met tabel 8.1 en 8.2, met dien 
verstande dat ze betrekking hebben op de incrementen van de gemeten hoeken 
en afstanden. Er werden geen significante systematische fouten geconstateerd. 
De correlaties waren acceptabel behalve voor de inter-beoordelaar overeenstem­
ming voor de T-hoek en de hoek Mp/SN. 
In tabel 8.5 worden de totale fout, de eerder vastgestelde toevallige 
meetfout (tabel 8.1), en de projectiefout gegeven voor de diverse variabelen. Er 
waren geen aanwijzingen dat de intra- of inter-beoordelaar dubbelmetingen niet 
onafhankelijk zouden zijn. 
Tabel 8.5 De totale (toevallige + projectie) fout, de toevallige fout, en de 
projectiefout voor de verschillende hoeken en afstanden in 0 en mm. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
+ 1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
totale fout 
.27 
.52 
1.32 
1.01 
.73 
.25 
toevallige fout 
.36 
.74 
1.37 
.60 
.69 
.30 
projectiefout 
verwaarloosbaar 
verwaarloosbaar 
verwaarloosbaar 
.80 
verwaarloosbaar 
verwaarloosbaar 
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De gemiddelde waarden met bijbehorende standaard deviaties voor de 
verschillende cephalometrische kenmerken worden, voor jongens en meisjes uit 
de referentie en experimentele groep op LI en L2, in respectievelijk tabel 8.6 en 
8.7 gegeven. In de navolgende paragraaf zullen deze resultaten nader besproken 
worden. 
Tabel 8.6 Gemiddelde en standaard deviatie in 0 en mm voor de verschillende 
hoeken en afstanden voor jongens uit de referentie en experimentele 
groep op LI (11.0 tot 13.0jaar) en L2 (14.0 tot 16.0jaar). 
variabele 
hoek ANB 
hoek Mp/SN 
hoek +1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
referentiegroep 
11.0-13.0 jaar 
η 
26 
26 
26 
22 
22 
26 
gem. s.d. 
2.22 1.29 
37.77 5.59 
21.02 5.76 
17.48 5.11 
69.84 5.29 
.61 2.34 
14.0-16.0 jaar 
gem. s.d. 
1.97 1.42 
36.08 6.18 
23.09 4.93 
17.22 5.65 
73.67 5.76 
1.33 2.44 
experimentele groep f 
11.0-13.0 jaar 
η 
3 7 
3 7 
37 
34 
34 
37 
gem. s.d. 
3.07 1.89 
36.40 5.76 
23.21 7.79 
19.77 4.72 
64.19 5.04 
.64 1.86 
14.0-16.0 jaar 
gem. s.d. 
1.80 1.23 
36.68 6.30 
23.40 7.04 
18.38 5.07 
70.56 4.65 
1.66 2.12 
Tabel 8.7 Gemiddelde en standaard deviatie in 0 en mm voor de verschillende 
hoeken en afstanden voor meisjes uit de referentie en experimentele 
groep op LI (11.0 tot 13.0 jaar) en L2 (14.0 tot 16.0jaar). 
variabele 
hoek ANB 
hoek Mp/SN 
hoek +1/NA 
T-hoek 
sn'-me' 
Pg-NB 
referentiegroep 
11.0-13.0 jaar 
η 
33 
33 
33 
29 
29 
33 
gem. s.d. 
1.97 1.35 
37.29 6.31 
19.68 7.35 
17.64 5.17 
65.58 3.79 
1.16 1.86 
14.0-16.0 jaar 
gem. s.d. 
1.67 1.12 
36.56 6.14 
23.01 6.04 
15.86 5.56 
68.19 3.65 
1.46 2.10 
experimentele groep 
11.0-13.0 jaar 
η 
37 
37 
37 
34 
34 
37 
gem. s.d. 
3.38 1.83 
37.19 5.53 
20.60 7.88 
20.05 5.09 
62.69 5.46 
.44 2.52 
14.0-16.0 jaar 
gem. s.d. 
1.87 1.42 
37.65 6.03 
21.70 7.99 
17.56 5.64 
67.04 5.17 
.97 2.43 
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8.5 DISCUSSIE 
Bij de keuze van te meten cephalometrische kenmerken hebben ver-
meende zichtbaarheid van het kenmerk in verband met een mogelijke invloed op 
dento-faciale esthetiek, zowel als de opgedane kennis naar aanleiding van een 
literatuuronderzoek een rol gespeeld. Daarnaast werd het aantal te meten 
kenmerken beperkt gehouden, om het risico van ten onrechte vastgestelde 
significante relaties in het vervolg van het onderzoek zo klein mogelijk te 
houden. De ANB-hoek en de T-hoek zijn beide maten die ¡n verband staan met 
het profiel. Ondanks deze overlap werd toch besloten beide hoeken in het onder-
zoek op te nemen, omdat de ANB-hoek een skelettale maat is, terwijl bij de 
bepaling van de T-hoek ook aan weke delen kenmerken aandacht geschonken 
wordt. De hoek Mp/SN en de afstand sn'-me' werden gekozen omdat ze in 
relatie staan tot de hoogte van het ondergezicht. De hoek -M/NA geeft een 
indruk van de mate van eversie c.q. steilstand van de centrale bovenincisieven. 
De afstand Pg-NB is skelettaai gemeten, omdat deze meting betrouwbaarder 
geacht werd dan een meting van de dikte van de kin aan de weke delen. Echter 
maskering van een skelettaai goed ontwikkelde kin door dunne weke delen kan 
zich voorgedaan hebben. Omgekeerd bieden dikke weke delen geen garantie 
voor het beeld van een geprononceerde kin. 
Voordat de referentie en experimentele groep met elkaar vergeleken wer-
den, zijn de waarden voor de ANB-hoek aangepast door van elke waarde twee 
graden af te trekken en de daaruit voortkomende waarden om te zetten in 
absolute waarden. Dit vond plaats omdat een negatieve ANB-hoek zo vaak 
voorkwam, dat de invloed op het gemiddelde niet verwaarloosbaar was. Gezien 
het feit dat het aantal waarnemingen al beperkt werd door het ontbreken van 
een aantal schedelröntgenopnamen, werd niet gekozen voor een splitsing in 
twee groepen. Door deze aanpassing werden de mogelijkheden tot interpretatie 
met betrekking tot de ANB-hoek kleiner. Er kan alleen nog maar gesproken 
worden over de mate van afwijking ten opzichte van de ideale waarde, en of 
deze afwijking in de loop der tijd eventueel kleiner dan wel groter geworden is. 
De hoeveelheid beschikbaar materiaal werd voldoende geacht voor de 
vergelijking van de referentie en experimentele groep. Voor de T-hoek en de 
hoogte van het ondergezicht was de η lager dan verklaard kon worden met het 
ontbreken van materiaal. Dit werd veroorzaakt door het feit dat sommige 
kinderen op de ene schedelröntgenopname de lippen op elkaar hadden, en op de 
andere niet. Om een eventuele invloed daarvan op de metingen voor de T-hoek 
en de hoogte van het ondergezicht te voorkomen, werden de schedelrönt-
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genopnamen van deze kinderen uitgesloten bij de analyse van cephalometrische 
kenmerken 
De te meten punten werden overgebracht op tracepapier en met recht­
streeks vanaf de schedelrontgenopname ingelezen. Gezien de grootte van de 
fouten bij de identificatie van punten in vergelijkbaar onderzoek leek het wense­
lijk de meetpunten eerst onder optimale omstandigheden in een donkere ruimte 
vast te leggen, en ze dan pas in te lezen. Bovendien moesten bepaalde punten 
geconstrueerd worden, met als gevolg dat ze met rechtstreeks vanaf de sche­
delrontgenopname ingelezen konden worden. Van elk individu werden de beide 
schedelrontgenopnamen vervaardigd op LI en L2 direct na elkaar getraced Op 
deze wijze kon bij een onduidelijke afbeelding van bepaalde structuren op de ene 
schedelrontgenopname de andere geraadpleegd worden Dit zou bij moeten 
dragen aan het zo klem mogelijk houden van de meetfout. Uit tabel 8 1 blijkt dat 
de toevallige fout, in vergelijking met de fout in vergelijkbaar onderzoek accepta­
bel is.1 De toevallige fouten gemaakt bij de meting van weke delen kenmerken 
liggen m dezelfde orde van grootte als de fouten gemaakt bij de meting van 
skelettale kenmerken. 
Tussen de meters werden significante systematische fouten geconsta­
teerd BIJ nadere bestudering bleek de fout bij de meting van de hoek Mp/SN 
veroorzaakt te worden door het feit dat meter A punt S bij de beoordeling op 
het oog in het algemeen wat meer in de richting van de bodem van het sella 
turcica koos dan meter С De fout bij de meting van hoek -H/NA werd veroor­
zaakt door het twee keer foutief bepalen van de apex van de bovenmcisief Dit 
was een wat moeilijk te bepalen punt, wat ook blijkt uit de relatief grote 
toevallige fout horende bij deze hoek Waarschijnlijk zou bij een groter aantal 
dubbelmetingen geen systematische fout geconstateerd worden, omdat een 
foutieve bepaling van de apex hoogstwaarschijnlijk willekeurig verdeeld is. 
Systematische fouten m de orde van grootte van één graad zijn in relatie tot het 
doel van het onderzoek met relevant Het is immers met waarschijnlijk dat ze tot 
andere conclusies zullen leiden. 
BIJ de interpretatie van de resultaten met betrekking tot de incrementen 
is het van belang te weten dat ze gebaseerd zijn op de berekening van slechts 
tien incrementen per cephalometrisch kenmerk BIJ de intra- noch bij de inter-
beoordelaar resultaten met betrekking tot de incrementen werden significante 
systematische meetfouten aangetroffen De betrouwbaarheid was wel wat lager 
dan bij de meting van de hoeken en afstanden op zich. Dit gold met name voor 
de T-hoek, en m zeer sterke mate voor de hoek Mp/SN De toevallige fout bij de 
bepaling van het increment voor deze twee hoeken was relatief groot, en het 
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increment zelf, de verandering als gevolg van groei en/of therapie, erg klein. 
Tezamen met het kleine aantal incrementen verklaart dit de lage betrouwbaar-
heid. Als gevolg daarvan zijn gemeten veranderingen met betrekking tot deze 
twee cephalometrische kenmerken niet algemeen interpreteerbaar. 
Uit het oogpunt van stralingshygiëne werd bij de bepaling van de 
projectiefout niet gekozen voor een onderzoeksopzet waarbij van een aantal 
individuen meerdere laterale schedelröntgenopnamen gemaakt zouden moeten 
worden. Een tweede voordeel van de toegepaste wijze van materiaal verzame-
ling was, dat de in deze studie verwerkte schedelröntgenopnamen vervaardigd 
zijn, zonder dat de operateur wist dat ze ooit voor het vaststellen van de 
projectiefout gebruikt zouden worden. Het lijkt daarom geoorloofd aan te nemen 
dat bij het maken van de laterale schedelröntgenopnamen geen extra aandacht 
besteed is aan de nauwkeurigheid en standaardisatie. Verder waren de dubbele 
schedelröntgenopnamen over een reeks van jaren en door verschillende opera-
teurs vervaardigd. Ook dit draagt er toe bij dat waarschijnlijk een reëel beeld van 
de omvang van de projectiefout verkregen werd. Uit de resultaten bleek dat men 
in het algemeen kan stellen dat de projectiefout verwaarloosbaar klein was. De 
hoeken en afstanden gemeten voor de bepaling van de projectiefout waren 
gebaseerd op punten die zich in het mediane vlak van het hoofd bevinden. Deze 
punten zijn het minst gevoelig voor vertekening bij herhaalde schedelröntgenop-
namen. Ook dit heeft er toe bijgedragen dat de invloed van de projectiefout op 
de van deze punten afgeleide hoeken en afstanden verwaarloosbaar klein was. 
Voor de T-hoek en de hoogte van het ondergezicht, bepaald aan de hand 
van weke delen punten, was de totale fout groter dan de toevallige. Dit wijst op 
een invloed van een andere houding van de weke delen bij herhaalde schedel-
röntgenopnamen van eenzelfde individu. Echter in het algemeen kan men stellen 
dat de omvang van de meetfouten verwaarloosbaar was. 
Bij bestudering van tabel 8.6 en 8.7 bleek dat de hoogte van het 
ondergezicht (sn'-me'b en de dikte van de kin (Pg-NB) zowel bij de jongens als 
bij de meisjes is toegenomen tussen de voor- en na-meting. Deze veranderingen 
lijken wat groter te zijn bij de jongens. Dit is in overeenstemming met het feit 
dat jongens van deze leeftijd harder groeien dan meisjes. Het verklaart tevens 
het verschil in hoogte van het ondergezicht tussen jongens en meisjes op de na-
meting. Voor het verschil in de veranderingen tussen de voor- en de na-meting 
voor de T-hoek bij meisjes in vergelijking met jongens kon geen logische 
verklaring bedacht worden. 
Bij het vergelijken van de referentie en de experimentele groep valt op 
dat de waarden voor de hoogte van het ondergezicht voor zowel jongens als 
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meisjes uit de referentiegroep, op de voor- en na-meting, groter zijn dan die voor 
kinderen uit de experimentele groep. Op de na-meting is dit verschil tussen 
beide groepen minder groot dan op de voor-meting. Dit zou er op kunnen wijzen 
dat de kinderen in de experimentele groep wat achterliepen bij de kinderen uit de 
referentiegroep met betrekking tot de groei. Met name jongens uit de experi-
mentele groep lijken die achterstand, bijvoorbeeld door een wat later gestarte 
groeispurt, in te lopen. De aanzienlijk grotere afname in de waarden voor de 
ANB-hoek voor kinderen uit de experimentele groep valt hoogstwaarschijnlijk te 
verklaren door het gelaatsorthopedische effect van de toegepaste apparatuur bij 
de Klasse II patiënten. Met betrekking tot de hoek Mp/SN werd geconstateerd 
dat de waarden voor de hoek in de referentiegroep iets afnamen tussen de voor-
en de na-meting terwijl ze in de experimentele groep min of meer gelijk bleven 
dan wel in lichte mate toenamen. 
Samenvattend kan men stellen dat de meting van de zes cephalometri-
sche kenmerken in het algemeen op een betrouwbare wijze verlopen is. De 
resultaten met betrekking tot de T-hoek en de hoek Mp/SN dienen met enige 
voorzichtigheid gehanteerd te worden. Uit de metingen aan de laterale sche-
delröntgenopnamen is naar voren gekomen dat de belangrijkste verschillen 
tussen de referentie en de experimentele groep gevonden werden in de waarden 
voor de hoogte van het ondergezicht en de ANB-hoek. Voor de overige variabe-
len gold dat er wel veranderingen te constateren vielen tussen de voor- en na-
meting, maar er was nauwelijks of geen verschil in de grootte van de verande-
ringen tussen de referentie en experimentele groep. 
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9 НЕТ EFFECT VAN ORTHODONTISCHE BEHANDELING OP 
DENTO-FACIALE ESTHETIEK 
9.1 INLEIDING 
Zoals reeds in hoofdstuk 2 werd opgemerkt is het verbeteren van dento-
faciale esthetiek een belangrijk doel van een orthodontische behandeling. Tevens 
werd geconstateerd dat patiënten in de loop der tijd hogere verwachtingen zijn 
gaan koesteren ten aanzien van een verbetering van het uiterlijk door orthodonti-
sche behandeling Een goed uiterlijk lijkt van belang te zijn in het sociale 
verkeer.1 Veel patiënten en hun ouders zijn van mening dat behandeling van een 
afwijkend uiterlijk belangrijk is m verband met acceptatie door leeftijdsgenoten, 
en succes in de toekomstige loopbaan.2 Er bestaan weinig studies waarin het 
effect van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek onderzocht is 3 
Bovendien is het objectief beoordelen van faciale esthetiek lange tijd verwaar-
loosd Het waarnemen van het uiterlijk werd als complex, en in hoge mate 
individueel beschouwd. Als gevolg hiervan is er een gebrek aan objectieve evalu-
atiemethoden met behulp waarvan het effect van veranderingen in het gelaat op 
de dento-faciale esthetiek bestudeerd kan worden 
Er bestaat geen absolute definitie van dento-faciale esthetiek in de zin 
van het al dan met hebben van bepaalde gelaatskenmerken, of maten en 
verhoudingen in het gezicht.4 Kalick5 stelt dat beoordelaars een grote onderlinge 
overeenstemming vertonen met betrekking tot de beoordeling van faciale 
esthetiek van een bepaald persoon. Tevens zouden beoordelaars in staat zijn 
onderscheid te maken tussen de mate van faciale esthetiek van vele verschillen-
de personen Derhalve kunnen naar zijn mening beoordelaars gebruikt worden 
als menselijke meters, geschikt voor het bepalen van faciale esthetiek, ofschoon 
een objectieve werkdefinitie voor schoonheid niet beschikbaar is. Ook onze 
eigen bevindingen (zie hoofdstuk 3,5 en 6) bieden steun aan Kalick's conclu-
sies Verder worden deze opvattingen ondersteund door de resultaten van 
meerdere studies waarin gebruik gemaakt werd van het menselijk oordeel bij de 
beoordeling van esthetiek.613 Uit genoemde studies bleek dat zowel leken als 
deskundigen op een betrouwbare wijze verschillende niveaus van dentale dan 
wel dento-faciale esthetiek konden discrimineren In hoofdstuk 2 werd een 
aantal van deze studies besproken Daaruit kwam naar voren dat het effect van 
orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek niet in het onderzoek be-
trokken was. Pas enkele jaren geleden verschenen de eerste publicaties waarin 
dit aspect van een orthodontische behandeling enigszins aan de orde kwam. 
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In een onderzoek van O'Regan et al.1* werd de dentale en faciale 
esthetiek van onbehandelde kinderen vóór behandeling, behandelde kinderen na 
behandeling, en een controlegroep beoordeeld met behulp van schalen. De 
controlegroep bestond uit schoolkinderen die al dan niet een orthodontische 
afwijking hadden, en niet behandeld waren. De schalen voor jongens en meisjes 
waren op de door Tedesco7 beschreven wijze ontwikkeld. Bij de beoordeling van 
dentale esthetiek werden en face-foto's van het gebit gebruikt. Driekwart 
gelaatsfoto's werden toegepast bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek. 
Zowel voor dentale, als voor dento-faciale esthetiek werd een significant 
verschil geconstateerd tussen de onbehandelde groep kinderen en de twee 
andere groepen. De onbehandelde kinderen werden minder mooi gevonden. 
Tussen de behandelde groep en de controlegroep werden geen verschillen 
gevonden. Geconcludeerd werd dat dento-faciale esthetiek door orthodontische 
behandeling verbeterd kan worden. Hoe de onbehandelde groep na behandeling 
beoordeeld zou worden, werd niet onderzocht. Verder waren de kinderen in de 
behandelde groep significant ouder dan de kinderen in de andere twee groepen. 
Toch werden de drie groepen met dezelfde schaal beoordeeld. Dit zou van 
invloed kunnen zijn op de validiteit van de metingen. 
In een ander onderzoek werd faciale esthetiek van jongens en meisjes 
met een Klasse I, Klasse 11/1 en Klasse lll-malocclusie voor en na behandeling 
beoordeeld.15 De gemiddelde leeftijd was 12.4 jaar voor behandeling en 
14.9 jaar na behandeling. De beoordelingen vonden plaats volgens de methode 
van Lundström.8 De foto's bestonden uit profiel- en en face-foto's met een 
neutrale gelaatsuitdrukking. Klasse I patiënten werden voor behandeling signifi-
cant mooier gevonden dan Klasse II/1 en Klasse III patiënten. Tussen Klasse 11/1 
en Klasse III patiënten werd geen verschil gevonden. De beoordeling van de en 
face-foto's leidde tot hogere scores dan die van de profielfoto's, behalve bij de 
beoordeling van de Klasse I patiënten. Dit zou kunnen wijzen op het belang van 
kaakrelaties in sagittale zin met betrekking tot de beoordeling van faciale 
esthetiek. Ook werd gesuggereerd dat de ogen bij de beoordeling van en face-
foto's, meer dan bij de beoordeling van profielfoto's, van invloed kunnen zijn op 
de beoordelingen. Hierdoor zou bij de beoordeling van en face-foto's de aan-
dacht van het onderste gedeelte van het gelaat en de veranderingen daarin als 
gevolg van de behandeling afgeleid kunnen worden. De beoordelingen voor de 
Klasse 11/1 en Klasse III patiënten waren na behandeling positiever dan voor 
behandeling. Voor Klasse I patiënten werd geen verschil tussen de beoor-
delingen voor en na behandeling geconstateerd. Tenslotte merkten de onderzoe-
kers op dat het geobserveerde effect voor Klasse 11/1 en Klasse III patiënten 
vermoedelijk niet aan veranderingen met de leeftijd kunnen worden toege-
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schreven, aangezien de beoordelingen voor de Klasse I groep voor en na 
behandeling niet verschilden. 
Bij de vergelijking van faciale esthetiek voor en na behandeling van 
gecombineerd orthodontisch-chirurgisch behandelde patiënten, uitsluitend 
orthodontisch behandelde patiënten, en patiënten met een afwijking die niet 
voor behandeling gekozen hadden, bleek het volgende:18 zowel de gecombineerd 
als de uitsluitend orthodontisch behandelde patiënten vertoonden een significan-
te vooruitgang in faciale esthetiek. De grootste vooruitgang werd bij de gecom-
bineerd behandelde patiënten vastgesteld. In een studie waarin alleen gecombi-
neerd orthodontisch-chirurgisch behandelde patiënten geëvalueerd werden, werd 
een positieve correlatie tussen de verbetering van dento-faciale esthetiek door 
de behandeling en de mate van afwijking voor behandeling gevonden.17 
Uit het besproken onderzoek komt naar voren dat een orthodontische 
behandeling waarschijnlijk een positief effect heeft op dento-faciale esthetiek. In 
de betreffende studies hebben de onderzoekers zich beperkt tot het bepalen of 
orthodontische behandelingen effect hebben op dento-faciale esthetiek. Niet 
werd nagegaan welke objectief registreerbare veranderingen, bijvoorbeeld met 
betrekking tot malocclusie en cephalometrische kenmerken, verband houden 
met het effect van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek. Met 
andere woorden, we weten niet welke specifieke veranderingen, die het directe 
gevolg zijn van een orthodontische behandeling, op hun beurt het veronderstelde 
effect op de dento-faciale esthetiek kunnen verklaren. 
Een en ander leidt tot drie vragen die we in dit hoofdstuk trachten te 
beantwoorden: 
• Wat is het effect van orthodontische behandeling op dento-faciale esthe-
tiek? 
• Wat is de relatie tussen bepaalde objectieve malocclusie en cephalome-
trische kenmerken enerzijds en dento-faciale esthetiek anderzijds? 
• Wat is de relatie tussen veranderingen in de genoemde kenmerken en 
veranderingen in dento-faciale esthetiek? 
In de voorgaande hoofdstukken zijn de constructie van een schaal voor 
het meten van dento-faciale esthetiek (hoofdstuk 5), de keuze en meting van 
malocclusie en cephalometrische kenmerken (hoofdstuk 7 en 8), alsmede de 
onderzoeksopzet (hoofdstuk 6) reeds uitvoerig aan bod gekomen. In de volgen-
de paragraaf wordt daarom slechts een beschrijving van de gevolgde procedure 
en de gebruikte statistische technieken gegeven. 
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9.2 MATERIAAL EN METHODE 
Zoals beschreven in hoofdstuk 6 wordt gebruik gemaakt van een twee 
groepen onderzoeksontwerp met een'voor- en na-meting. De experimentele 
groep werd orthodontisch behandeld. De referentiegroep werd niet behandeld. 
Tijdens de voor-meting varieerde de leeftijd van 11.0 tot 13.0 jaar en tijdens de 
na-meting van 14.0 tot 16.0 jaar. Van alle kinderen waren driekwart kleurenfo-
to's van het lachende gezicht beschikbaar op beide leeftijden. De foto's werden 
beoordeeld door een jury bestaande uit zes beoordelaars: twee kinderen met een 
gemiddelde leeftijd van 15 jaar, twee ouders met eigen kinderen van 11 tot 
16 jaar uit een hoog sociaal economisch milieu, en twee orthodontisten. Van elk 
tweetal was één beoordelaar mannelijk en één beoordelaar vrouwelijk. De jury 
werd volgens de in hoofdstuk 6 beschreven procedure geselecteerd. 
Voor beide leeftijdsgroepen, jongens en meisjes afzonderlijk, werden 
klappers met verwisselbare foto's samengesteld. Elk van de vier klappers 
bevatte dus foto's van 40 kinderen uit de experimentele groep en 40 kinderen 
uit de referentiegroep. De foto's waren willekeurig genummerd. Achter elke foto 
was een schutblad geplaatst om te voorkomen dat bij het doorbladeren twee 
foto's tegelijkertijd in het zicht zouden komen. Daarmee werd getracht een 
onderlinge vergelijking tussen de foto's te voorkomen. 
Het beoordelen verliep als volgt. Allereerst werd de schaal getoond. De 
uiteinden van de schaal en de positie van de schaalfoto's werden besproken. De 
beoordelaars werden geïnstrueerd de dento-faciale esthetiek van elk te beoorde-
len kind te vergelijken met die van de kinderen op de foto's van de desbetreffen-
de schaal. Daarbij werd benadrukt dat het ging om een beoordeling van het 
totale gelaat, en niet om een beoordeling van bijvoorbeeld uitsluitend de ogen, 
de mond of de neus. Men diende in gedachten het kind op de te beoordelen foto 
op de schaal te plaatsen, daar waar men vond dat het thuishoorde. Tenslotte 
kon met behulp van de getallenlijn, onder de op de schaal bevestigde foto's, de 
score van het te beoordelen kind bepaald worden. 
Elke beoordelaar scoorde de foto's uit iedere klapper één maal. Per 
zitting werd één klapper beoordeeld. De volgorde van de vier te beoordelen 
klappers was zo over de zes beoordelaars verdeeld dat even vaak begonnen 
werd met het beoordelen van de foto's van jongens als van meisjes. Ook 
werden de foto's van de 11.0 tot 13.0 jaar oude kinderen even vaak in een 
eerste zitting beoordeeld als de foto's van de 14.0 tot 16.0 jaar oude kinderen. 
Tussen de eerste en de tweede beoordeling van dezelfde kinderen op verschil-
lende leeftijden werd steeds een tussenliggende tijd van tenminste twee weken 
gehanteerd. Voor iedere beoordelaar en elke zitting werden de foto's in een 
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andere willekeurige volgorde gelegd. Er was geen tijdslimiet aan het beoordelen 
verbonden. De benodigde tijd per zitting werd opgenomen. Elke beoordelaar 
werd gevraagd ieder kind dat men persoonlijk kende te vermelden. 
Statistische analyse 
Het kwam slechts zelden voor dat een beoordelaar het te beoordelen 
kind kende. De invloed daarvan werd minimaal geacht, en daarom werd er niet 
voor gecorrigeerd. Pearson's correlatie-coëfficiënten werden berekend voor de 
inter-beoordelaar overeenstemming. De betrouwbaarheid van de samengestelde 
scores werd bepaald met behulp van Cronbach's alpha-coëfficiënt. Het effect 
van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek werd getoetst met 
behulp van covariantie-analyse. Voor jongens en meisjes werden afzonderlijke 
analysen uitgevoerd. Dento-faciale esthetiek op de voor-meting werd als 
covariaat gebruikt. De functie van de covariaat is het verschil op de na-meting 
te corrigeren voor initiële verschillen op de voor-meting. Alvorens de analysen 
uit te voeren werd nagegaan of voldaan was aan de zogenoemde aanname van 
parallelle regressielijnen.18 
De relatie tussen de malocclusie en cephalometrische kenmerken 
enerzijds en dento-faciale esthetiek anderzijds werd op twee manieren onder-
zocht. Ten eerste werden univariate regressieanalysen uitgevoerd met de 
beoordelingen voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting als afhankelijke 
variabele, en de malocclusie en cephalometrische kenmerken als predictoren. 
Met initiële verschillen tussen de referentie en experimentele groep werd 
rekening gehouden door de dummy variabele groep als eerste in de regressiever-
gelijkingen op te nemen. Ten tweede werd een stapsgewijze multipele regres-
sieanalyse uitgevoerd om het gecombineerde effect van genoemde predictoren 
te achterhalen. Na beëindiging van de stapsgewijze procedure werd vervolgens 
getoetst of de eerder genoemde dummy variabele nog bijdroeg aan het verklaren 
van de variantie in de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek op de voorme-
ting. Genoemde analysen werden voor jongens en meisjes apart uitgevoerd. 
Bovendien werd rekening gehouden met de mogelijkheid dat regressielijnen in de 
referentie en experimentele groep niet parallel liepen. 
De relatie tussen veranderingen in dento-faciale esthetiek en veranderin-
gen in malocclusie en cephalometrische kenmerken werd geanalyseerd met een, 
aan Plewis18 ontleend, regressiemodel. In het model vormen de beoordelingen 
voor dento-faciale esthetiek op de na-meting de afhankelijke of respons variabe-
le. De onafhankelijke variabelen of predictoren bestaan uit ten eerste de beoor-
delingen voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting, en ten tweede uit de 
veranderingen in malocclusie en cephalometrische kenmerken. Het idee achter 
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het model is dat de eerste predictor dat deel van de beoordelingen voor dento 
faciale esthetiek verklaart dat gelijk is gebleven, terwijl de overige predictoren de 
veranderingen in de beoordelingen voor dento faciale esthetiek verklaren 
Wederom werden twee analysen uitgevoerd Eerst werden de veranderingen in 
de malocclusie en cephalometnsche kenmerken afzonderlijk geanalyseerd, 
gevolgd door een analyse van de gecombineerde effecten van de veranderingen 
In beide gevallen werd rekening gehouden met de mogelijkheid dat veranderin-
gen in de referentie en experimentele groep een differentieel effect hebben 
Tenslotte ZIJ opgemerkt dat genoemde analysen voor jongens en meisjes 
afzonderlijk werden uitgevoerd 
9.3 RESULTATEN 
De gemiddelde tijd benodigd voor het beoordelen was per zitting en per 
beoordelaar 38 minuten Voor jongens en meisjes, en de voor en na-meting 
apart, wordt m tabel 9 1 voor iedere beoordelaar afzonderlijk de correlatie 
tussen zijn scores en de corresponderende gemiddelde scores van de overige vijf 
beoordelaars samen gegeven 
Tabel 9 1 Interbeoordelaar overeenstemming (Pearson's correlatie coëffici-
ënten I, voor de zes in de jury opgenomen beoordelaars, bij de 
beoordeling van dento-faciale esthetiek van jongens en meisjes uit 
de referentie en experimentele groep samen, en Cronbach's alpha-
coefficienten (α) voor de betrouwbaarheid van de samengestelde 
score 
beoordelaar 
¿ 
kind 
ouder 
orthodontist 
? 
kind 
ouder 
orthodontist 
а 
jongens 
11 0 І З О і а а г 
45 
53 
61 
73 
66 
72 
81 
14 0 І б О і а а г 
57 
52 
59 
55 
47 
57 
78 
meisjes 
11 0 13 0 jaar 
46 
62 
68 
69 
48 
69 
81 
14 0 16 0 jaar 
60 
69 
79 
73 
79 
78 
90 
De op grond van deze tabel berekende mediaan van de Pearson correla-
tie-coefficienten is 62 (spreiding 45 tot 79) De overeenstemming is goed bij 
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de beoordeling van meisjes van 14.0 tot 16.0 jaar. De overeenstemming tussen 
de verschillende beoordelaars bij de beoordeling van jongens op beide leeftijden, 
en meisjes van 11.0 tot 13.0 jaar is voldoende. Cronbach's alpha-coëfficiënt 
voldoet aan de vooraf bepaalde minimum eis van .80, met een geringe afwijking 
naar beneden bij de beoordeling van jongens van 14.0 tot 16.0 jaar. 
Voor jongens en meisjes uit de referentie en experimentele groep worden 
in tabel 9.2 de gemiddelde waarden met bijbehorende standaard deviaties voor 
de beoordelingen van dento-faciale esthetiek op de voor- en na-meting gegeven. 
Tabel 9.2 Gemiddelde en standaard deviatie bij de beoordeling van dento-
faciale esthetiek voor jongens en meisjes uit de referentie en experi-
mentele groep. 
geslacht 
£ 
9 
referentiegroep 
11.0-13.0 jaar 
gem s.d. 
94.95 17.72 
103.93 17.92 
14.0-16.0 jaar 
gem. s d . 
105.01 15.53 
96.98 27.68 
experimentele groep | 
11.0-13.0 jaar 
gem. s.d. 
82.48 18.89 
88.24 16.85 
14.0-16.0 jaar | 
gem. s.d. 
101.79 14.04 
93.38 22.90 
De resultaten van de covariantieanalysen die werden uitgevoerd om het 
effect van de orthodontische behandeling te bepalen, staan weergegeven in 
tabel 9.3. Zowel bij de jongens als de meisjes bestaat een redelijk sterk verband 
tussen de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek op de voor- en na-meting. 
Bij de jongens bedraagt het geschatte effect van de behandeling 2.3 punten op 
de schaal voor dento-faciale esthetiek en bij de meisjes 10.3 punten. Voor de 
meisjes is het effect significant op vijf procents niveau, voor de jongens niet. De 
orthodontische behandeling leidde voor de meisjes tot een substantiële verbe-
tering van de dento-faciale esthetiek. 
Tabel 9.3 Het effect van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek 
voor jongens en meisjes. De resultaten van de covariantieanalysen 
met bijbehorende niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten, 
p-waarden en multipele correlatie (cumulatief). 
voor-meting 
groep 
jongens (n = 801 
ß 
.44 
2.27 
Ρ 
< .001 
ns 
r 
.55 
.55 
meisjes (n = 80) 
ß 
.89 
10.29 
Ρ 
< .001 
< .05 
г 
.58 
„ 
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Om de relatie tussen dento-faciale esthetiek enerzijds en de malocclusie 
en cephalometrische kenmerken anderzijds te achterhalen, werd eerst onder-
zocht of de regressielijnen voor dento-faciale esthetiek in de referentie en 
experimentele groep parallel liepen voor de verschillende kenmerken. Dat bleek 
voor alle kenmerken het geval te zijn. In tabel 9.4 en 9.5 worden voor respec-
tievelijk jongens en meisjes die kenmerken gegeven die significant bijdroegen 
aan de dento-faciale esthetiek op de voor-meting. Voor de jongens waren dit de 
malocclusie-kenmerken diastemen en ectosteme hoektand links, en de cephalo-
metrische kenmerken die betrekking hadden op het verloop van de onderkaaks-
rand (Mp/SN) en de hoogte van het ondergezicht (sn'-me'). 
Tabel 9.4 Resultaten van de uni-variate regressieanalysen. Voor jongens uit de 
referentie en experimentele groep samen worden de voorspellende 
variabelen voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting met 
bijbehorende n, niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten, 
p-waarden en multipele correlatie gegeven. 
variabele 
diasteem 
ectosteme 23 
Mp/SN 
sn'-me' 
jongens 
η 
8 0 
8 0 
74 
6 6 
β 
-5 2 
-19.0 
-.8 
-1.2 
Ρ 
< .05 
< .05 
< .05 
< 0 5 
г 
.39 
.40 
.36 
.42 
Tabel 9.5 Resultaten van de uni-variate regressieanalysen. Voor meisjes uit de 
referentie en experimentele groep samen worden de voorspellende 
variabelen voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting met 
bijbehorende n, niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten, 
p-waarden, en multipele correlatie gegeven. 
variabele 
ANB 
Mp/SN 
T-hoek 
meisjes 
η 
7 4 
74 
64 
ß 
-2.8 
-.7 
-.9 
Ρ 
< .05 
< .05 
< .05 
г 
.51 
.49 
.53 
Bij de meisjes kon alleen voor de cephalometrische kenmerken die betrekking 
hadden op de convexiteit van het gelaat (ANB-hoek, T-hoek) en het verloop van 
de onderkaaksrand (Mp/SN) een significant effect vastgesteld worden. 
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Voor het bepalen van het gecombineerde effect werden multipele regres-
sieanalysen uitgevoerd, voor de malocclusie en cephalometrische kenmerken 
apart. In tabel 9.6 en 9.7 worden voor respectievelijk jongens en meisjes alle 
malocclusie-kenmerken die een significant effect hadden op de beoordeling voor 
dento-faciale esthetiek op de voor-meting weergegeven. 
Tabel 9.6 De relatie tussen malocclusie-kenmerken en dento-faciale esthetiek 
voor jongens. Resultaten van de multi-variate regressieanalysen. De 
niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten, p-waarden en multi-
pele correlaties (cumulatief} worden gegeven. 
variabele 
ectosteme 23 
diasteem 
ontbrekend element 
groep1 
jongens | 
η 
8 0 
8 0 
8 0 
8 0 
ß 
-29.17 
-7.45 
-23.22 
-.17 
Ρ 
< .001 
< .01 
< .05 
ns 
г 
.31 
.42 
.50 
Effect van groep (0 = referentie, 1 = experimenteel) op het moment dat voorgaande predicto­
ren in de regressievergelijkmg zijn opgenomen 
Tabel 9.7 De relatie tussen malocclusie-kenmerken en dento-faciale esthetiek 
voor meisjes. Resultaten van de multi-variate regressieanalysen. De 
niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten, p-waarden en multi-
pele correlaties (cumulatief) worden gegeven. 
variabele 
ALD 
overjet 
groep' 
meisjes 
η 
8 0 
8 0 
8 0 
e. 
-2.15 
-1.64 
-.33 
Ρ 
< .05 
< .05 
< .05 
| 
.29 
.36 
Effect van groep (0 = referentie, 1 = experimenteel) op het moment dat voorgaande predicto­
ren in de regressievergelijkmg zijn opgenomen. 
De dento-faciale esthetiek van de jongens op de voor-meting bleek 
afhankelijk te zijn van de grootte van het diasteem, een ectosteme positie van 
de 23, en het ontbreken van elementen. Overeenkomstig hetgeen men zou 
verwachten zijn de tekens van de drie predictoren negatief. Gezamenlijk ver­
klaarden de genoemde predictoren 2 4 % van de variantie in de beoordelingen 
voor dento-faciale esthetiek van de jongens. Nadat de drie predictoren in de 
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regressievergelijking waren opgenomen werd vervolgens het verschil tussen de 
referentie en experimentele groep getoetst. Dit verschil bleek verwaarloosbaar 
klein te zijn. Met andere woorden de drie gevonden predictoren verklaren vrijwel 
geheel het verschil dat oorspronkelijk tussen de referentie en experimentele 
groep bestond. 
Voor de meisjes werden twee significante predictoren voor dento-faciale 
esthetiek op de voor-meting gevonden, te weten de ALD en overjet. Ook hier 
bleken de tekens van de predictoren negatief. Naarmate bij meisjes meer crow-
ding aanwezig is en een grotere overjet bestaat, wordt hun dento-faciale 
esthetiek negatiever beoordeeld. Gezamenlijk verklaarden de predictoren 13% 
van de variantie in de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek. Ook hier bleek 
dat de gevonden predictoren het oorspronkelijk aanwezige verschil tussen de 
referentie en experimentele groep bijna volledig verklaarden. Het verschil tussen 
beide groepen nadat de predictoren waren opgenomen, bedroeg .33, terwijl dit 
oorspronkelijk 15.7 bedroeg (zie tabel 9.2). Aan het feit dat het verschil tussen 
de referentie en experimentele groep significant is, hechtten wij weinig waarde 
daar het effect slechts klein is. 
Dezelfde analysen werden uitgevoerd met de cephalometrische kenmer-
ken als predictoren. De gegevens van de jongens (n = 66) en meisjes (n = 64) 
werden wederom afzonderlijk geanalyseerd. Voor de jongens werden geen 
significante predictoren gevonden, terwijl zich voor de meisjes een significante 
predictor aandiende, te weten de ANB-hoek (ß = - 4 . 1 ; ρ < . 0 1 ; r = .40). 
Nadat de ANB-hoek in de vergelijking was opgenomen, bedroeg het verschil 
tussen de referentie en experimentele groep nog slechts .38 punten. 
Tenslotte werd nagegaan in hoeverre veranderingen in malocclusie en 
cephalometrische kenmerken veranderingen in dento-faciale esthetiek konden 
verklaren. Voor geen enkel kenmerk werd een verschil geconstateerd voor wat 
betreft het verloop van de regressielijnen die de relatie tussen de verandering in 
het kenmerk en de beoordeling voor dento-faciale esthetiek op de na-meting 
beschreven. De verandering in de overjet tussen voor- en na-meting bij jongens 
had een significant effect (p < .01) op de verandering in dento-faciale esthetiek 
tussen de voor- en na-meting. Dit bleek zowel uit de uni-variate als uit de multi­
variate regressieanalyse. De gevonden regressievergelijking was: 
Esthetiek,,,, = 60.8 + .5 χ esthetiekv 0 0 r + 1.3 χ overjetc o r r„c t l. 
In de vergelijking zijn de niet gestandaardiseerde regressiecoëfficiënten weerge-
geven. De correlatie tussen de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek op de 
na-meting en de eerste predictor bedroeg .55. Na opneming van de verandering 
in overjet was de multipele correlatie .60. Met behulp van de in de vergelijking 
opgenomen predictor overjet kon bij jongens 6 procent van de variatie in de 
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beoordeling voor dento-faciale esthetiek op de na-meting verklaard worden Er 
werden geen significante cephalometnsche predictoren gevonden voor de 
jongens BIJ de meisjes droeg behalve de beoordeling voor dento-faciale esthe-
tiek op de voor-meting geen enkel kenmerk significant bij aan het voorspellen 
van dento-faciale esthetiek op de na-meting. 
9 4 DISCUSSIE 
Om te voorkomen, dat de wijze waarop de foto's aan de beoordelaars 
werd aangeboden van invloed zou zijn op de beoordelingen, werden de foto's 
van kinderen uit de referentie en experimentele groep per geslacht en leeftijd in 
één klapper gepresenteerd, en werd even vaak begonnen met het beoordelen 
van 11 0 tot 13 0 jarige kinderen als met het beoordelen van 14 0 tot 16 0 jari-
ge kinderen Een andere maatregel om deze invloed te reduceren was het steeds 
in een andere willekeurige volgorde aanbieden van het materiaal Door een 
tussentijd van tenminste twee weken tussen de eerste en tweede beoordeling 
van dezelfde kinderen te hanteren, werd een eventuele invloed van geheu-
geneffecten op de beoordelingen tegengegaan In een eerder stadium van het 
onderzoek (zie hoofdstuk 5) bleek deze tussentijd voldoende te zijn 
De inter-beoordelaar overeenstemming en de homogeniteit van de beoor-
delaars waren acceptabel Op grond van de bereikte resultaten bij het testen van 
de schalen en de selectie van beoordelaars zou men een betere overeenstem-
ming verwachten dan bereikt werd, te meer daar de beoordelaars inmiddels 
enige ervaring hadden opgedaan in het toepassen van de methode van beoorde-
len De overeenstemming en de homogeniteit voldeden echter wel, zodat geen 
nader onderzoek heeft plaatsgevonden naar eventuele oorzaken van de iets 
minder goede resultaten. 
In een vergelijkbaar onderzoek14 werd voor de reproduceerbaarheid van 
de beoordeling van driekwart gelaatsfoto's een mediane inter-beoordelaar 
overeenstemming van 62 vastgesteld Dit resultaat komt overeen met de m 
deze studie bereikte overeenstemming tussen de beoordelaars. BIJ de beoorde-
ling van en face-gebitsfoto's m bovengenoemd onderzoek was de inter-beoorde-
laar overeenstemming .86 Profitt19 stelde dat het beoordelen van gelaatsfoto's 
moeilijker is, omdat geen ideale gezichtsvorm gedefinieerd kan worden. Er zullen 
volgens hem altijd variaties blijven bestaan tussen diverse beoordelaars bi) het 
beoordelen van dento-faciale esthetiek Behalve de afwezigheid van een ideale 
vorm speelt het grote aantal te onderscheiden kenmerken dat van belang is bij 
de beoordeling van dento-faciale esthetiek een rol. Het is uitermate complex om 
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een correcte afweging van de bijdrage van al deze kenmerken aan een beoorde-
ling te maken Verder wordt bij de beoordeling van dento-faciale esthetiek met 
behulp van driekwart gelaatsfoto's van lachende individuen met alleen de 
esthetiek van mm of meer statische structuren, zoals het gebit en de sche-
delopbouw, maar ook die van meer dynamische structuren, ais de weke delen 
en de gelaatsuitdrukking, in de beoordelingen betrokken Dit alles kan de nodige 
ruis veroorzaken en bijdragen aan de wat lagere betrouwbaarheid van de 
beoordelingen voor dento-faciale esthetiek 
Gezien het feit dat de schaal voor kinderen van 11 0 tot 13.0 jaar een 
ander meetinstrument is dan de schaal voor kinderen van 14 0 tot 16 0 jaar, 
kan de verandering binnen bijvoorbeeld de experimentele groep met rechtstreeks 
geïnterpreteerd worden Alleen eventuele verschillen in de verandering m dento-
faciale esthetiek tussen meerdere groepen kunnen nader bestudeerd worden. In 
dit onderzoek verbeterde dento-faciale esthetiek van zowel de jongens als de 
meisjes uit de experimentele groep ten opzichte van de kinderen uit de referen-
tiegroep Het geschatte effect voor jongens was klem en met significant Voor 
meisjes was het effect substantieel en significant Het bedroeg ruim 10 punten 
op de schaal voor dento-faciale esthetiek. 
Het is goed mogelijk dat de keuze van het m dit onderzoek gebruikte 
materiaal van invloed is geweest op de resultaten Behandelde patiënten werden 
geselecteerd ongeacht de ernst van de afwijking Hetzelfde ging op voor het 
niveau van de behandeling Of men goed, matig of slecht behandeld was, was 
met van belang bij de selectie Als gevolg hiervan zijn ook patiënten met een 
geringe afwijking, en/of minder goed behandelresultaat m dit onderzoek opgeno-
men Dit heeft mogelijk een negatief effect gehad op de gemiddelde verbetering 
met betrekking tot dento-faciale esthetiek voor de experimentele groep, en op 
het vinden van verbanden tussen malocclusie en cephalometnsche kenmerken 
en verandering m dento faciale esthetiek 
De m hoofdstuk 2 naar aanleiding van literatuuronderzoek beschreven 
relaties tussen dento-faciale esthetiek en voor-achterwaartse relaties en tand-
stand worden bevestigd door de resultaten van het m dit hoofdstuk beschreven 
onderzoek Uit de invloed van de malocclusie kenmerken ALD, ectosteme 
hoektand en diastemen, en de cephalometnsche kenmerken ANB-hoek en 
T-hoek blijkt dat hoe onregelmatiger de tandstand, respectievelijk hoe convexer 
het gelaat, des te negatiever wordt men beoordeeld Verder lijkt de hoogte van 
het ondergezicht en het verloop van de onderkaaksrand van belang te zijn 
Naarmate het ondergezicht hoger is, en de onderkaaksrand steiler verloopt, 
wordt men minder positief beoordeeld Het gecombineerde effect van de 
gemeten kenmerken werd voor de malocclusie en cephalometnsche kenmerken 
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apart geanalyseerd. Voor deze benaderingswijze werd gekozen omdat de laterale 
schedelrontgenopnamen van een relatief groot aantal individuen ontbraken. BIJ 
een gezamenlijke analyse zouden dan van deze individuen de metingen aan de 
gebitsmodellen met m de analyse betrokken worden. 
Uit de resultaten blijkt dat bij jongens met name variabelen die betrek-
king hebben op de tandstand en de hoogte van het ondergezicht een relatie 
vertonen met de beoordeling voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting. 
Ook voor de meisjes gold dat aan tandstand enig belang toegedicht kan worden. 
Echter de variabelen die een indicatie geven voor de mate van convexiteit van 
het gelaat, en het terugliggen van de onderkaak ten opzichte van de bovenkaak, 
zijn belangrijker. Het is enigszins opmerkelijk dat juist bij meisjes, en met bij 
jongens, de invloed van deze variabelen naar voren komt, aangezien meisjes in 
het algemeen een wat convexer gelaat hebben in vergelijking met jongens 
Bovendien worden terugliggende onderkaken vaak geassocieerd met, met name 
voor jongens, ongewenste eigenschappen als sloomheid en een minder wils-
krachtig karakter. Een ander opvallend resultaat is dat de ectosteme positie van 
de Imker hoektand in de bovenkaak, in plaats van die van de rechter, een relatie 
had met de beoordelingen voor dento-faciale esthetiek, gezien het feit dat de 
foto's een beeld gaven van het rechter deel van het gelaat Een logische 
verklaring hiervoor is dat een foto een tweedimensionaal beeld van de werkelijk-
heid geeft, waardoor een eventuele ectosteme positie van de rechter hoektand 
gemaskeerd wordt door de afbeelding van de elementen links en rechts van de 
betreffende hoektand. De Imker hoektand daarentegen wordt, door de richting 
waarin de foto genomen is, afgebeeld tegen een donkere achtergrond Hierdoor 
wordt de eventuele ectosteme positie van dit element sterk benadrukt. 
Het gegeven dat in de multipele regressieanalysen gedeeltelijk andere 
variabelen naar voren komen dan in de uni-variate analysen hangt samen met 
het gegeven dat een aantal variabelen gecombineerd meer effect kunnen hebben 
dan een enkele variabele afzonderlijk Ook kan men constateren dat in de 
diverse analysen steeds dezelfde soort variabelen van belang blijken te zijn. Het 
feit dat met gekozen is voor een gecombineerde analyse van de malocclusie en 
cephalometrische kenmerken legt enerzijds in enige mate beperkingen op aan de 
interpretatiemogelijkheden van de resultaten Anderzijds zou de keuze voor een 
gecombineerde analyse weer een negatieve invloed gehad hebben op de power 
van de resultaten door het ontbreken van de cephalometrische records van een 
aantal individuen. Uit de regressiecoefficienten voor de vanabelen diasteem, 
ALD, overjet en ANB-hoek blijkt dat de invloed van deze kenmerken op de 
beoordelingen voor dento-faciale esthetiek op de voor-meting zeker met ver-
waarloosbaar is Het negatieve effect van een ectosteme positie van de Imker 
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hoektand m de bovenkaak en het ontbreken van een element op de beoordelm 
gen is zelfs groot Opmerkelijk was bovendien dat de malocclusie-kenmerken 
zoals die m de gecombineerde regressieanalysen naar voren kwamen vrijwel 
geheel het oorspronkelijke verschil tussen de referentie en experimentele groep 
met betrekking tot dento faciale esthetiek konden verklaren Deze bevinding 
biedt steun aan de validiteit van de geconstrueerde schaal voor het meten van 
dento faciale esthetiek Het feit dat met de schalen, althans voor de meisjes, 
een effect van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek kon 
worden aangetoond is eveneens een belangrijke aanwijzing voor de validiteit van 
de schaal Vanzelfsprekend is het op dit moment nog te vroeg om de gecon-
strueerde schalen in alle opzichten valide te noemen Echter de gevonden 
resultaten bieden m ieder geval een hoopvol perspectief 
Dat slechts een gedeelte van de variatie in dento faciale esthetiek met 
behulp van de gemeten variabelen kon worden verklaard, is overigens niet 
verwonderlijk, aangezien het begrip dento-faciale esthetiek aanzienlijk meer 
omvat, dan het begrip dentale esthetiek Vanzelfsprekend zijn ook andere aan 
het gelaat te onderscheiden, maar met gemeten variabelen, voor de dento-
faciale esthetiek van belang Denk bijvoorbeeld aan de invloed van de neus, 
oren, ogen en haardracht op dento-faciale esthetiek Er is aangetoond dat de 
grootte van ogen en pupilomvang20, alsook haardracht21, van invloed zijn op de 
beoordeling van dento faciale esthetiek Ook kan een invloed van gelaatsuitdruk-
king op de beoordelingen met uitgesloten worden 
De analyse van de relatie tussen de veranderingen in de malocclusie en 
cephalometrische kenmerken en de verandering m dento-faciale esthetiek 
leverde teleurstellende resultaten op Alleen bij de jongens bleek de reductie van 
de overjet de verandering in esthetiek te verklaren Verschillende zaken dragen 
er toe bij dat slechts weinig van de verandering in de beoordelingen voor dento-
faciale esthetiek verklaard kon worden Ten eerste moet geconstateerd worden 
dat de veranderingen in dento-faciale esthetiek klem waren De covanantieanaly-
sen leverden schattingen op van iets meer dan twee punten voor de jongens en 
ruim tien punten voor de meisjes Gezien de spreiding van de beoordelingen voor 
dento-faciale esthetiek werd dus getracht een slechts klem effect te verklaren. 
Het is een welbekend statistisch feit dat significantie van een klem effect 
moeilijker is aan te tonen dan van een groot effect Mogelijk heeft een gering 
onderscheidingsvermogen er toe bijgedragen dat bepaalde effecten met vastge-
steld konden worden 
In de analysen is rekening gehouden met de mogelijkheid van verschil-
lende veranderingen m de referentie en experimentele groep, dat wil zeggen met 
niet parallelle regressielijnen Niet parallelle regressielijnen werden niet geconsta-
112 
teerd Dit brengt ons bij een tweede verklaring. Om effecten aan te kunnen 
tonen, moeten deze voor alle onderzochte personen min of meer hetzelfde zijn. 
Alle patiënten m de experimentele groep werden met een aan hun specifieke 
orthodontische afwijking beantwoordende therapie behandeld Voor de ene 
patient hield de therapie het corrigeren van niet in de rij staande gebitselemen-
ten in, voor een ander het sluiten van een diasteem, en voor een derde het 
corrigeren van overjet. 
De combinatie van gering onderscheidingsvermogen en mhomogeen pa-
tientenmatenaal lijkt een aannemelijke verklaring te bieden voor het feit dat geen 
relatie tussen de veranderingen in de malocclusie en cephalometnsche kenmer-
ken enerzijds, en de veranderingen m de beoordelingen voor dento-faciale 
esthetiek anderzijds, vastgesteld kon worden. Achteraf gezien blijkt de keus van 
mhomogeen patientenmatenaal dan ook een ongelukkige. Toch werd voor deze 
samenstelling van het materiaal gekozen, omdat het bestuderen van het effect 
van orthodontische behandeling op dento-faciale esthetiek aan uitsluitend 
patiënten met een zeer ernstige afwijking die allen uitermate succesvol behan-
deld zijn, geen reële indruk van de bijdrage van orthodontische behandeling aan 
dento-faciale esthetiek oplevert. 
Samenvattend kan men stellen dat orthodontische behandeling, in ieder 
geval voor meisjes, een positief effect heeft op dento-faciale esthetiek. Als 
zodanig beantwoordt een orthodontische behandeling dus aan de verwachtingen 
van patiënten en hun ouders. Verder is uit het onderzoek naar voren gekomen 
dat een onregelmatige tandstand, een convex profiel en een hoog ondergezicht 
een negatief effect hebben op dento-faciale esthetiek Tenslotte bieden de-
resultaten een hoopvol perspectief voor nader onderzoek naar de validiteit van 
de beoordelmgsschalen voor dento-faciale esthetiek. 
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10 ALGEMENE DISCUSSIE EN AANBEVELINGEN 
In verschillende handboeken wordt gesteld dat een orthodontische 
behandeling van belang is in de preventie van cariës en parodontale aandoenin-
gen, en zou leiden tot een verbetering van de functie.13 Deze opvattingen 
worden echter steeds meer in twijfel getrokken.46 Prahl-Andersen" stelt dat niet 
aangetoond is dat individuen met een ideale occlusie minder problemen hebben 
met betrekking tot cariës en parodontale afbraak, en/of beter functioneren dan 
individuen met een malocclusie. Behalve fysiologische aspecten is er ook een 
esthetisch aspect verbonden aan orthodontische behandeling. Voor veel 
patiënten is een verbetering van de esthetiek de voornaamste reden om zich te 
laten behandelen. Echter over het effect van orthodontische behandeling op de 
esthetiek van het gelaat was tot voor kort weinig bekend. Dit vormde de aanlei-
ding voor het in dit proefschrift beschreven onderzoek. 
Reeds vanaf de geboorte van een kind lijkt fysieke aantrekkelijkheid van 
invloed te zijn op relaties.79 Op ongeveer zes-jarige leeftijd beginnen kinderen 
criteria met betrekking tot de beoordeling van fysieke aantrekkelijkheid ver-
gelijkbaar met die van adolescenten en volwassenen te hanteren.10,11 School-
gaande kinderen vinden leeftijdsgenoten die fysiek aantrekkelijk zijn sociaal 
gezien interessanter.12,13 Ouders hebben een positiever oordeel over hun gedrag 
en stimuleren hun sociale ontwikkeling meer.14 Ook in onderwijssituaties,1524 en 
bij het aangaan van relaties met iemand van het andere geslacht2530 wordt een 
positieve invloed van fysieke aantrekkelijkheid gevonden. Op het hierboven 
aangehaalde onderzoek zou men de kritiek kunnen hebben dat het gedeeltelijk 
verwachtingen ten aanzien van gedrag betreft, en niet op feitelijk gedrag zelf 
gebaseerd is. Buil en Rumsey10 daarentegen stellen naar aanleiding van een zeer 
uitgebreide literatuurstudie, dat er werkelijk verschillen met betrekking tot 
gedrag tussen fysiek aantrekkelijke en onaantrekkelijke kinderen bestaan, die 
niet alleen in de ogen van een toevallige beoordelaar aanwezig zijn. Dento-
faciale esthetiek is van belang met betrekking tot iemands zelf-beeld en zelf-
achting.4 Een verbetering van het uiterlijk zou dus een gunstig effect kunnen 
hebben op iemands psycho-sociale ontwikkeling. 
Bij de aanvang van het onderzoek waren geen bevredigende methoden 
voor het meten van dento-faciale esthetiek beschikbaar. Daarom werd eerst met 
behulp van ratio estimation een meetinstrument geschikt voor het meten van 
dento-faciale esthetiek ontwikkeld. De gevolgde methode bij het ontwikkelen 
van de schalen kan ook in andere vakgebieden toegepast worden. Zo zou men 
bijvoorbeeld het resultaat van gecombineerd orthodontisch-chirurgische en 
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plastisch chirurgische behandelingen kunnen evalueren Daarvoor dienen dan 
wel eerst nieuwe, voor het specifieke doel geschikte, schalen ontwikkeld te 
worden Het toepassen van de schalen heeft er voor het in dit proefschrift 
beschreven onderzoek toe bijgedragen dat het benodigde aantal meters en meet-
sessies relatief beperkt kon blijven Het feit dat, ondanks het beschikbaar zijn 
van een objectief meetinstrument, toch nog de nodige eigenzinnigheid bleek te 
bestaan bij de individuele beoordelaars, lijkt er voor te pleiten om bij m toekom-
stig onderzoek te ontwikkelen schalen meer aandacht te besteden aan de selec-
tie en het trainen van geschikte beoordelaars. 
Om een algemene indruk van het effect van orthodontische behandeling 
op dento-faciale esthetiek te krijgen, werd besloten een populatie patiënten met 
verschillende typen orthodontische afwijkingen te bestuderen Daarbij viel de 
keuze op een aan de universiteit behandelde groep patiënten. Dit bood het 
voordeel dat gebruik gemaakt kon worden van reeds verzameld, en op gestan-
daardiseerde wijze vervaardigd patientenmatenaal Het gemeten effect van 
orthodontische behandeling op dento faciale esthetiek was positief maar beperkt 
van omvang. Ook in andere recent verrichtte studies werd een positief effect 
waargenomen 3133 Dat slechts een beperkt effect werd waargenomen zou als 
volgt verklaard kunnen worden Voor het beoordelen van dento-faciale esthetiek 
werden driekwart kleurenfoto's van kinderen met een lachend gezicht aan-
geboden, omdat deze een indruk geven van het gelaat zoals men die in het 
dagelijkse sociale verkeer ook opdoet. Het gemeten effect zou mogelijk groter 
geweest zijn, wanneer bij het beoordelen tegelijkertijd profielopnamen van de 
kinderen aangeboden waren Op dit type opname komen de ernst en de omvang 
van bepaalde afwijkingen, evenals de bereikte correctie beter tot uiting. Uit een 
onderzoek waarin zowel profiel- als en face-opnamen van kinderen beoordeeld 
werden, bleek dat en face-opnamen hoger scoorden wat betreft esthetiek 32 
Echter dit soort opnamen zijn, zoals reeds eerder gesteld, niet representatief 
voor de live situatie Ook kan het feit dat bij het verzamelen van het materiaal 
met geselecteerd is op de ernst van de afwijking er toe bijgedragen hebben dat 
het gemeten effect van orthodontische behandeling beperkt was Tenslotte is 
het mogelijk dat het effect van orthodontische behandeling op dento-faciale 
esthetiek inderdaad beperkt is 
Behalve voor het malocclusie-kenmerk overjet droegen de orthodontisch 
bewerkstelligde veranderingen met bij aan het voorspellen van de beoordeling 
voor dento-faciale esthetiek na behandeling Een mogelijke verklaring hiervoor is 
het volgende Het gelaat is uit vele verschillende delen opgebouwd. Het oro-fa-
ciale gebied is er daar één van Aan elk onderdeel van het gelaat zijn weer vele 
kleine facetten te onderscheiden Het is aannemelijk dat veel van deze facetten, 
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en hun onderlinge samenhang, van invloed zijn op het uiterlijk Om het effect 
van verandering in één enkel facet op het uiterlijk te kunnen vaststellen, moet 
dit of heel groot zijn, of men moet het effect uiterst nauwkeurig kunnen meten 
Aangezien uit de resultaten in hoofdstuk 3 en 9 blijkt dat overjet van 
belang is met betrekking tot beoordelingen voor dento-faciale esthetiek, zou het 
interessant zijn na te gaan, of de manier waarop de overjet gecorrigeerd wordt, 
namelijk door middel van extracties of gelaatsorthopedisch, van invloed is op de 
beoordeling voor dento-faciale esthetiek Deze vraagstelling zou onderzocht 
kunnen worden in een multi-practice clinical trial die thans gaande is. Hierin 
blijkt dat orthodontisten met een zelfde achtergrond qua opleiding heel verschil-
lend indiceerden bij een bepaalde nauw omschreven categorie patiënten.34 
Sommige orthodontisten extraheerden vrijwel altijd, andere bijna nooit Dit 
betekent dat ze een aanwezige overjet op verschillende manieren corrigeren. 
Verder zou in vervolgonderzoek de aandacht meer gericht kunnen worden op het 
effect van orthodontische behandeling op de dento-faciale esthetiek van 
groepen patiënten met een bepaald type orthodontische afwijking Men kan 
bijvoorbeeld nagaan of het effect even groot is voor patiënten met een Klas-
se 11/1 afwijking en een grote overjet, als voor patiënten met een Klasse 11/2 
afwijking De hieruit voortvloeiende kennis kan vervolgens gebruikt worden bij 
het maken van een prognose met betrekking tot het te verwachten behandelre-
sultaat Tenslotte biedt de ontwikkelde methode voor het meten van dento-
faciale esthetiek de mogelijkheid de relatie tussen het uiterlijk en psycho-sociale 
ontwikkeling nader te bestuderen Naast de reeds bestaande indicaties voor 
orthodontische behandeling zou een verbetering van dento-faciale esthetiek, als 
deze bijdraagt aan de psycho-sociale ontwikkeling van een kind, een valide 
indicatie voor orthodontische behandeling kunnen zijn. 
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SAMENVATTING 
In hoofdstuk 1 wordt in een algemene inleiding het belang dat aan het 
uiterlijk toegekend wordt in de hedendaagse samenleving beschreven. Veel 
mensen hechten waarde aan een attractief uiterlijk. Als gevolg hiervan nam de 
vraag naar esthetisch bevredigende oplossingen voor tandheelkundige proble-
men de laatste jaren toe. Voor veel patiënten is een verbetering van het uiterlijk 
één van de belangrijkste redenen om zich orthodontisch te laten behandelen. Er 
is echter weinig bekend over het effect van een orthodontische behandeling op 
het uiterlijk. Het in dit proefschrift beschreven onderzoek is gericht op het 
bestuderen van de relatie tussen dento-faciale esthetiek en orthodontische 
behandeling. 
In hoofdstuk 2 wordt besproken wat er tot op heden bekend is over 
anatomische en gelaatskenmerken in relatie tot dento-faciale esthetiek. Vervol-
gens wordt ingegaan op de toegepaste methodologie in onderzoek aangaande 
de bovengenoemde relatie, en de problemen die zich daarbij voordoen. Het blijkt 
dat foto's geschikt zijn om valide beoordelingen van het uiterlijk te verkrijgen. 
Uit de ervaringen opgedaan in onderzoek waarbij gebruik gemaakt werd van 
panels voor het beoordelen van dento-faciale esthetiek komt naar voren dat 
mensen, ondanks het gegeven dat geen objectieve maatstaf voorhanden is, een 
algemene standaard hanteren bij de beoordeling van het uiterlijk. Met behulp van 
de opgedane kennis wordt tenslotte het doel en de globale opzet van het 
onderzoek geformuleerd. 
In hoofdstuk 3 wordt een voorstudie beschreven. Daarin wordt onder-
zocht of dento-faciale esthetiek een criterium is dat mensen in onderlinge 
overeenstemming kunnen hanteren bij de beoordeling van het uiterlijk van 
kinderen. Ook wordt nagegaan of dentale kenmerken of het gedateerd zijn van 
mode en haardracht een invloed op de beoordeling van het uiterlijk hebben. Uit 
de resultaten blijkt dat er een goede overeenstemming tussen de beoordelaars 
bestaat, en dat het gedateerd zijn van mode en haardracht, voor het in dit 
onderzoek bestudeerde tijdsinterval, geen invloed heeft op de beoordelingen. De 
uitstraling van het gelaat lijkt van invloed te zijn op de beoordeling voor dento-
faciale esthetiek. 
In hoofdstuk 4 wordt ingegaan op schalen in het algemeen, en hun 
eigenschappen en meetniveaus. Een schaal is een middel waarmee waarde-
123 
oordelen van mensen ten opzichte van heterogene zaken gemeten kunnen 
worden Vervolgens worden diverse schaaltechmeken, met behulp waarvan een 
schaal geschikt voor de beoordeling van dento-faciale esthetiek ontwikkeld kan 
worden, wat uitvoeriger belicht Ratio estimation, een techniek oorspronkelijk 
voortkomend uit psycho-fysisch onderzoek, later ook succesvol toegepast in de 
sociale wetenschappen, werd geselecteerd als schaaltechniek voor het m dit 
proefschrift ontwikkelde meetinstrument. Met behulp van deze techniek zijn in 
de constructie fase van de schaal herhaalde metingen zonder gevoeligheid voor 
geheugeneffecten mogelijk Het meetniveau is log-interval, wat betekent dat na 
logaritmische transformatie intervalstatistiek toegepast kan worden Tenslotte 
dient nog opgemerkt te worden dat deze techniek resulteert in een schaal die 
metrische eigenschappen heeft 
In hoofdstuk 5 wordt de ontwikkeling van vier schalen, voor jongens en 
meisjes op 11.0 tot 13 0, en 14 0 tot 16 0 jarige leeftijd, beschreven Driekwart 
gelaatsopnamen van het lachende gezicht van kinderen op deze leeftijden zijn 
door drie panels van orthodontisten, ouders en leeftijdsgenoten beoordeeld met 
behulp van ratio estimation De intra-beoordelaar overeenstemming, alsook de 
inter-beoordelaar overeenstemming was voldoende De betrouwbaarheid van de 
samengestelde score, en de overeenstemming tussen de verschillende panels 
was goed Daardoor kon voor elke foto een gemiddelde score van alle beoorde-
laars samen berekend worden. Voor de constructie van iedere schaal zijn 
vervolgens vijf foto's met hun bijbehorende scores geselecteerd Deze vijf foto's 
vertegenwoordigen de gehele spreidmgsbreedte van onaantrekkelijk tot aantrek-
kelijk en zijn zo gelijkmatig mogelijk verdeeld over de schalen Vervolgens werd 
de betrouwbaarheid en het onderscheidend vermogen van de schalen getest De 
schalen voldeden met betrekking tot deze eigenschappen 
In hoofdstuk 6 volgt de beschrijving van de opzet van het onderzoek 
Foto's van een groep orthodontisch behandelde kinderen, voor en na behande-
ling (respectievelijk 11 0 tot 13.0 en 14 0 tot 16 0 jaar) en van kinderen uit een 
referentiegroep, op dezelfde leeftijden, zullen met behulp van de schalen 
beoordeeld worden met betrekking tot dento-faciale esthetiek door een jury 
bestaande uit zes beoordelaars. Om de relatie, tussen de beoordelingen voor 
dento-faciale esthetiek enerzijds, en malocclusie en cephalometrische kenmerken 
anderzijds, te kunnen bestuderen, worden de van deze kinderen beschikbare 
gebitsmodellen en laterale schedelrontgenopnamen gemeten. Eerst wordt echter 
ingegaan op de procedure gevolgd bij het samenstellen van de jury. Vervolgens 
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wordt het te beoordelen materiaal en de samenstelling van de groepen nader 
belicht 
In hoofdstuk 7 wordt een beschrijving gegeven van de gebitssituatie van 
de referentie en experimentele groep op twee leeftijden. Daartoe worden aan 
gebitsmodellen de ALD, overjet, overbite, diastemen, ectosteme hoektanden en 
ontbrekende elementen gemeten De intra- en mter-beoordelaar overeenstem-
ming bij het meten van deze kenmerken was goed. Uit de metingen blijkt dat in 
de experimentele groep de ernst van de malocclusie-kenmerken in belangrijke 
mate afnam. De gebitssituatie van de kinderen uit de referentiegroep bleef 
gedurende het tijdsinterval dat ze in dit onderzoek gevolgd werden mm of meer 
stabiel 
In hoofdstuk 8 wordt ingegaan op de cephalometrische gelaatsopbouw 
van de kinderen uit beide groepen. Aan laterale schedelrontgenopnamen worden 
de volgende hoeken en afstanden gemeten, hoek ANB, hoek Mp/SN, hoek 
-M/NA, T-hoek, afstand sn'-me' en afstand Pg-NB Tevens wordt getracht de 
projectiefout te quantificeren. Deze blijkt verwaarloosbaar klem te zijn. BIJ het 
meten van de verschillende hoeken en afstanden, en de bijbehorende incremen-
ten, was de intra- en mter-beoordelaar overeenstemming goed, met uitzondering 
van die voor de incrementen voor de T-hoek en de hoek Mp/SN. Uit de metingen 
komt naar voren dat de belangrijkste verschillen tussen de referentie en experi-
mentele groep gevonden worden voor de ANB-hoek en de hoogte van het 
ondergezicht. Voor de overige variabelen blijkt er nauwelijks of geen verschil te 
bestaan tussen de twee groepen 
In hoofdstuk 9 wordt beschreven hoe dento-faciale esthetiek van kinde-
ren uit de referentie en experimentele groep gemeten is, en worden de resulta-
ten gepresenteerd De metingen zijn op een betrouwbare wijze verlopen. 
Orthodontische behandeling heeft een significant en positief effect op dento-
faciale esthetiek van meisjes. BIJ jongens is het effect eveneens positief, maar 
met significant Malocclusie-kenmerken die de al dan met aanwezige regelmaat 
in de stand van het gebit tot uitdrukking brengen, en cephalometrische kenmer-
ken die betrekking hebben op de hoogte van het ondergezicht en de convexiteit 
van het gelaat, vertonen een significante relatie met de beoordelingen voor 
dento faciale esthetiek op de voor-meting Hoe onregelmatiger de tandstand, 
hoe convexer het gelaat en hoe hoger het ondergezicht, des te negatiever wordt 
men beoordeeld BIJ het bepalen van de relatie tussen de door de orthodontische 
behandeling bewerkstelligde correcties, en de beoordelingen voor dento-faciale 
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esthetiek op de na-meting, blijkt dat alleen de correctie van de overjet bij 
jongens van belang is. Hoe groter de correctie van de overjet des te positiever 
wordt men beoordeeld. 
In hoofdstuk 10 worden in een algemene beschouwing de resultaten van 
het onderzoek besproken en in een breder kader geplaatst. Verder worden 
enkele suggesties gedaan voor toekomstig onderzoek. 
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SUMMARY 
In chapter 1 a general introduction concerning the importance of appea-
rance in modern society is given. Many people attach value to an attractive 
appearance. As a consequence of this cosmetic dentistry has got more and 
more attention. For many patients an improvement of their appearance is one of 
the main reasons to undergo orthodontic treatment. However not much is 
known about the influence of orthodontic treatment on facial appearance. In 
this thesis the relationship between orthodontic treatment and dento-facial 
appearance is studied. 
In chapter 2 the existing knowledge about the relationship between 
anatomical and facial features, and dento-facial appearance is discussed. 
Furthermore attention is given to the applied methodology and to problems 
encountered in studies concerning this topic. Photographs seem to be appropria-
te to get valid ratings of facial appearance. In several studies panels were used 
to evaluate dento-facial appearance. The results suggest that individuals, 
although no objective standard is available, hold a common standard of attracti-
veness, which they use to evaluate the physical appearance of others. On the 
basis of the acquired knowledge the aim of the study is formulated. 
In chapter 3 a pilot study is described. One of the objectives of this 
study is to investigate whether individuals can use dento-facial esthetics as a 
criterion when judging facial appearance of children. Also the influence of dental 
features, and outdated fashion and hair-dress on the ratings of facial appearance 
is studied. It was concluded that inter-observer agreement is good. No influence 
could be determined of outdated fashion and hair-dress on the ratings. Facial 
expression on the other hand seems to influence the ratings obtained for dento-
facial esthetics. 
In chapter 4 some information is given about scales in general, their 
qualities and different levels of measurement. With the aid of scales, opinions of 
people regarding heterogenious matters can be measured. In this chapter, more 
detailed information is given on several scaling techniques, suitable for the 
development of a scale for rating dento-facial esthetics. Ratio estimation, a 
technique developed in psycho-physical research and later on succesfully 
applied in social sciences, is chosen as technique for the development of the 
scales which will be used in this thesis. With this technique it is possible to get 
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repeated measurements during the construction of the scale without sensitivity 
for memory effects The level of measurement is log-interval This means that 
after logarithmic transformation of the data statistics on an interval level can be 
applied. Finally one has to remark that this technique leads to a scale with 
metric qualities. 
In chapter 5 the development of four scales, for boys and girls, aged 
11.0 to 13 0 and 14 0 to 16 0 years is described. Photographs from children at 
this age with a standard three quarter view of the smiling face were available. 
These photographs are rated for facial esthetics by three panels consisting of 
orthodontists, parents and children by means of ratio estimation. Intra- as well 
as inter-observer agreement is satisfactory. Reliability of the composed score, 
and agreement between the different panels is good For all observers together 
a mean score per photograph is calculated For the construction of the scales, 
from each group five photographs with their respective scores are selected. 
They represent the whole range, from unattractive to beautiful, and are evenly 
distributed. Next reliability and discrimination of the scales is tested. Both meet 
the requirements. 
In chapter 6 the design of the study is given. A jury of six judges will 
rate dento-facial esthetics of two groups of children with the developed scales 
For this purpose photographs of these children were available at two different 
ages. The experimental group consists of children before and after orthodontic 
treatment, 11 0 to 13 0 and 14.0 to 16 0 years old respectively The reference 
group consists of orthodonticly treated children after treatment, and some years 
later, also 11 0 to 13.0 and 14 0 to 16.0 years old respectively. From all 
children dental casts and head films are available These will be measured to 
study the relationship between dento-facial esthetics on one hand, and maloc-
clusion and cephalometric features on the other hand. Firstly the procedure 
followed for the selection of the jury is described. Next the material to be rated 
and the composition of the two groups is discussed. 
In chapter 7 a description is given of the malocclusion features of the 
two groups at both ages, boys and girls separately Arch length discrepancy, 
overjet, overbite, diastema, ectostemic cuspids and missing front teeth are 
measured. For the measurement of all these features intra- as well as mter-
observer agreement is good The data show that in the experimental group the 
degree of malocclusion decreases importantly. In the reference group on the 
other hand, the values are at both ages more or less the same. 
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In chapter 8 the cephalometric features of the children of both groups 
are presented. Angle ANB, angle Mp/SN, angle +1/NA, T-angle according to 
Schwartz, and the distances sn'-me' and Pg-NB are measured. Firstly the 
projection error is quantified. This error appeared to be neglectable. Intra- and 
inter-observer agreement are good for the measurement of the different angles, 
distances and their increments, with exception of the T-angle according to 
Schwartz and angle Mp/SN. The most important differences between the 
reference and experimental group are found for angle ANB and the lower facial 
height. For the other features the differences between the groups are neglecti-
ble. 
In chapter 9 the measurement of dento-facial esthetics of children from 
both groups is described, and the results are presented. Reliability of the 
measurements is good. A significant and positive effect of orthodontic treat-
ment on dento-facial esthetics for girls is found. For boys the effect is also 
positive, but not significant. Malocclusion features with regard to regularity of 
the teeth, and cephalometric features expressing lower facial height and the 
convexity of the face, are significantly related to the ratings for dento-facial 
esthetics of the children of both groups aged 11.0 to 13.0 years. Irregularity of 
the teeth, a convex profile and a high value for lower facial height result in less 
positive ratings for dento-facial esthetics. When examining the relationship 
between correction of the various features by means of orthodontic treatment, 
and the ratings for dento-facial esthetics of the children from both groups aged 
14.0 to 16.0 years, only the correction of overjet for boys seems to be of any 
importance. A positive correlation is found between the degree of overjet 
correction and the ratings for dento-facial esthetics. 
In chapter 10 the results of the thesis are discussed and some suggesti-
ons are given for research in the future. 
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